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Tiedon ja osaamisen merkitys korostuu nyky-yhteiskunnassa sekä yksilön, organisaatioiden että
yhteiskunnan tasoilla. Tutkimuksessa tarkastellaan tiedon ja osaamisen johtamista (knowledge
management) teoreettisesti sekä empiirisesti käytännön toimintana terveydenhuollon organisaatioissa.
Tutkimuksen tarkoitus oli kaksitahoinen. Ensinnäkin, tarkoituksena oli selkeyttää knowledge
management -käsitettä käsiteanalyysin avulla ja toiseksi, kuvata tiedon ja osaamisen johtamisen
toteutumista sekä selittää siihen vaikuttavia tekijöitä terveydenhuollon organisaatioissa.
Käsiteanalyysissä aineistona oli 56 kansainvälistä artikkelia vuosilta 1985 - 2003. Käsiteanalyysi
toteutettiin Rodgersin evolutionaarisen käsiteanalyysin mukaisesti käyttäen aineiston
analysointimenetelmänä deduktiivis-induktiivista sisällön analyysiä. Kyselytutkimuksen aineisto
kerättiin vuonna 2005 osana HumanRe-tutkimusprojektia yhteensä 25 erikoissairaanhoitoa,
perusterveydenhuoltoa ja yksityistä terveydenhuoltoa edustavista organisaatioista. Kohderyhmänä
olivat näissä organisaatioissa eri tasoilla työskentelevät johtajat (N=521) ja työntekijät (N=853).
Johtajien vastausprosentti oli 47 % ja työntekijöiden 41 %.
Käsiteanalyysissä knowledge management -käsitteen ominaisuuksiksi tulivat systeemisyys,
yhdistävyys, hallinta, oppiminen ja edistävyys. Käsitteen sisältö ja ala ovat laajentuneet sen
kehittyessä hämärtäen suhdetta lähikäsitteisiin. Lähikäsitteitä ovat aineettoman pääoman johtaminen,
organisatorinen oppiminen ja tiedon hallinta. Tulosten mukaan teknologinen kehitys on tiedon ja
osaamisen johtamista edeltävä tekijä. Se on aikaansaanut ja vauhdittanut tiedon ja osaamisen
johtamisen keskustelua, tutkimusta ja käytännön toimintaa, mutta erityisesti 2000-luvulla tietotekniikka
on ennen kaikkea mahdollistava ja edistävä tekijä, väline ja keino tiedon ja osaamisen johtamisessa.
Kyselytutkimuksen tulosten mukaan kaikissa organisaatioissa tiedon hankintaa, säilyttämistä ja
käyttöä ei ollut suunniteltu, eikä sovittu yhteisistä toimintatavoista. Suurimmat tiedon saannin ja
tiedonvaihdon ongelmakohdat olivat riittämätön vertailutiedon saanti muista organisaatioista ja
yksiköiden välisen tiedonvaihdon vähäisyys organisaation sisällä. Tietotuotteita ja -järjestelmiä oli
terveydenhuollon organisaatioissa saatavilla, mutta niitä käytettiin vähän. Viestintää ja tiedonhakua
edistäviä järjestelmiä käytettiin eniten, osaamisen johtamista ja kehittämistä edistäviä järjestelmiä
vähiten. Organisaatiokulttuuri sekä tietotekniikan ja tiedon hallinnan osaaminen selittivät tietotekniikan
hyödyntämistä.
Uuden tiedon muodostaminen ja osaamisen kehittäminen keskittyi yksilötasoisiin käytäntöihin, kuten
lyhytkestoisiin koulutuksiin ja kehityskeskusteluihin. Yksiköiden sisällä oli yhdessä tekemistä,
keskustelua ja keskinäistä toimintaa, mutta yksikön rajat ylittävät, hiljaista tietoa ja osaamista
näkyväksi ja koko organisaation käyttöön tekevät käytännöt olivat vähäisesti käytössä. Strategiset
linjaukset eivät myöskään ohjaa henkilöstön osaamisen kehittämistä kaikissa organisaatioissa. Näin
ollen organisaatiotasoinen tiedon ja osaamisen muodostaminen jää osittain toteutumatta
horisontaalisten tietovirtojen ja dialogissa syntyneiden yhteisten tulkintojen osalta. Yksilötasolla olevaa
osaamisresurssia jää siten organisaatiotasoisesti hyödyntämättä. Luottamuksellinen, avoin,
moniääninen ilmapiiri, tavoitteisiin ja toimintakäytäntöihin sitoutuminen sekä runsas tiedon jakaminen
edistävät organisatorisen uuden tiedon ja osaamisen muodostumista.
Terveydenhuollon toiminnan luonne edellyttää kokonaisvaltaista tiedon ja osaamisen johtamisen
lähestymistapaa, jossa huomioidaan inhimilliseen, rakenteelliseen ja sosiaaliseen pääomaan
sisältyvät kysymykset. Tutkimus vahvistaa alkujaan käytännön orientaatiosta lähtöisin olevan tiedon ja
osaamisen johtamisen teoreettista pohjaa sekä tuottaa tietoa tiedon ja osaamisen johtamisen
tilanteesta, siihen vaikuttavista tekijöistä ja keskeisistä kehittämiskohteista terveydenhuollon
päättäjille, johtajille, kehittäjille ja työntekijöille.
Yleinen suomalainen asiasanasto (YSA): tieto; osaaminen; aineeton pääoma; tietämyksenhallinta;
tiedonhallinta; oppiva organisaatio; terveydenhuolto; johtaminen; organisaatiot;
asiantuntijaorganisaatiot; käsiteanalyysi
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The discussion of knowledge management began in the middle of the 1990s and expanded at the
beginning of the 21st century. The meaning of knowledge management has been explained by the
fact that knowledge and knowing have become the most important factors in production. In this study
knowledge management is examined theoretically as a concept and empirically in health care
organizations. The purpose of this study was twofold 1) to clarify the concept of knowledge
management using Rodgers´ concept analysis, and 2) to describe the state of knowledge
management and explain the influential factors in Finnish health care. The data for the concept
analysis consisted of 56 international articles published during the period 1985 - 2003. These data
were analyzed by content analysis. The survey data were collected from health care managers
(N=521) and staff members (N=853) in 2005. The sample consisted of both primary and secondary
health care organizations and in addition one private company, altogether 25 organizations. The
response rate for the managers was 47 % and for staff members 41 %.
The concept analysis revealed that the attributes of the concept knowledge management are
systematicity, amenability to linkage, control, learning and ability to make progress. The intension and
the extension of the knowledge management concept have expanded during its development. This
has blurred the interrelationships between the concept of knowledge management and related
concepts, intellectual capital management, organizational learning and information management. The
results also showed that the development of information technology preceded knowledge
management. It has encouraged and hastened the discussion, research and especially practice of
knowledge management, but in the 21st century information technology is above all an enabling factor
and means of knowledge management.
According to the survey results information management was not planned nor were common ways of
action agreed on in all health care organizations. Insufficient comparison information from other
organizations and shortage of information transfer between units inside organizations were the most
significant deficiencies. Information systems and products were fairly readily available in health care
organizations but many of them were little used. Both managers and staff made most use of
information systems conducive to communication and information acquisition and least use of
information systems conducive to knowledge creation and personnel development. Organizational
culture and information technology skills explained most the use of information systems and products.
The creation of knowledge and personnel development focused mainly on individual level practices
such as short-term training and appraisal and development discussions. Group level practices such as
discussions with workmates and teamwork also took place inside units. Instead, practices crossing
boundaries between units conducive to converting tacit knowledge into explicit knowledge and thus
usable throughout the organization were only slightly used. Furthermore, strategic definitions of policy
did not steer personnel development in all organizations. Therefore, organizational knowledge creation
partly fails regarding horizontal knowledge flows and shared interpretations, and individual knowledge
is not well capitalised at organizational level. The results indicate that an organizational climate
embodying trust, openness and a diversity of opinions, commitment to set goals and actions and
abundant information sharing promotes the creation of new organizational knowledge.
The character of health care requires a holistic approach to knowledge management. This approach
takes into consideration aspects of human, structural and social capital alike. The study confirms the
theoretical basis of originally practice oriented knowledge management discourse and produces new
knowledge on status, affecting factors and core development targets of knowledge management in
health care organizations.
Universal Decimal Classification: 331.103; 001.81; 614; 65.012.4; 614.253.5; 303.424




Väitöskirjaa korostetaan itsenäisen tutkijan uran näyttönä. Itsenäiselläkin tutkijalla on
väitöskirjaprojektissaan oltava monia ihmisiä, joiden kanssa projektin eri vaiheissa tehdään yhteistyötä
ja keskustellaan, ja jotka ohjaavat, testaavat ja kommentoivat hänen ajatteluaan. Näin on ollut
tässäkin projektissa ja kohdistan kiitokseni heille.
Suurimmat kiitokseni kuuluvat ohjaajilleni professori Juha Kinnuselle, professori Jari Vuorelle ja post
doc -tutkija, FT Johanna Lammintakaselle. Juhaa kiitän innostavasta ja rohkaisevasta ohjauksesta ja
luottamuksesta tutkimukseni etenemiseen. Jo ennen väitöskirjatutkimustani alkaneen pitkän
yhteistyön aikana hän on mainiosti keskustelujen kautta ohjannut minua eteenpäin
ajatteluprosesseissani. Jarin rooli ohjaajana on korostunut alkuvaiheen innovaattorina ja loppuvaiheen
kriitikkona. Molemmat erittäin tärkeitä ajattelun ja tuotoksen kehittämisessä. Kiitokset Jari
panoksestasi. Hieman myöhemmässä vaiheessa ohjaajatiimiini liittyneen Johannan rooli väitöskirjan
valmiiksi saamisessa on kuitenkin ollut tärkein. Hänen kanssaan käymäni keskustelut ja pohdinnat
tutkimukseeni liittyvistä joskus pienistä ja joskus suurista kysymyksistä, mutta myös aivan muista
asioista, ovat olleet minulle äärimmäisen tärkeitä. Sydämelliset kiitokseni Johanna paneutuvasta
ohjauksesta, yhteistyöstä ja ystävyydestäsi.
Työni esitarkastajina toimineille professori Riitta Viitalalle ja professori Turo Virtaselle esitän suuret
kiitokset saamistani lausunnoista. He paneutuivat perusteellisesti ja asiantuntevasti tutkimukseeni ja
heiltä saamani rakentava palaute on auttanut työni viimeistelyssä.
Kiitän myös kaikkia menneinä vuosina työyhteisössämme, terveyshallinnon ja -talouden laitoksella,
työskennelleitä ihmisiä. Minulla on ollut ilo ja mahdollisuus tehdä yhteistyötä lähes kaikkien kanssa
erilaisissa yhteyksissä. Lukuisat keskustelut virallisissa tai epävirallisissa "tiloissa" ja toiminnallisissa
yhteisöissä, joista tärkeimmät ovat kahvihuone ja ruokatauko, ovat ylläpitäneet sekä henkistä ja
fyysistä hyvinvointiani että edistäneet tutkimustani. Esimerkiksi mielenkiintoisimmat tutkimuksen
tekoon liittyvät tieteenfilosofiset ja metodologiset väittelyt on käyty kahvihuoneen pöydän ympärillä.
Kiitokset Anneli E, Eija, Markku, Kristiina, Virpi, Satu, Eila, Riitta, Liisa, Sanna K, Teija, Sirpa, Marika,
Sanna L, Ismo, Tuula, Vuokko, Merja, Hannu ja Maija.
Professori Kaija Sarantoa kiitän erityisesti yhteistyöstä sosiaali- ja terveydenhuollon tietohallinnon
koulutuksen käynnistämisen alkuvuosina. Juuri tuolloin väitöskirjani aihe alkoi hahmottua. FT Anneli
Hujalan kanssa olen puolestaan saanut jakaa kiinnostusta saman ilmiökokonaisuuden tutkimiseen.
Olemme aina tästä syystä ymmärtäneet toisiamme, vaikka tieteenfilosofiset lähtökohdat ja
tutkimuksissa käyttämämme menetelmät ovat olleet kovinkin erilaiset. Annelin avoin, rohkea ja
räiskyvä persoona ja yhteiset keskustelumme ovat olleet piristysruiskeita tutkimusarjen keskellä. Kiitos
Anneli. Entistä työyhteisömme jäsentä tilastotieteen lehtori Kari Maurasta kiitän kyselyn analyysien ja
tulkintojen tarkistamisesta. Julkaisusarjan toimittajaa dosentti Jari Kylmää kiitän työni ulkoasuun
liittyvistä parannusehdotuksista sekä käsiteanalyysin ja laadullisen tutkimuksen ymmärrykseni
lisäämisestä muissa yhteistyöhankkeissa.
Pisimpään yhteistyöni on jatkunut erikoistutkija Helena Taskisen ja professori Sari Rissasen kanssa.
Kuopio-projektissa 90-luvun puolivälissä pääsin tekemään pro gradu -tutkimusta Helenan kanssa
samaan "tutkijoiden huoneeseen". Pidemmällä olevana tutkijana Helena toimi ikään kuin
automaattisesti mentorina minulle useiden vuosien ajan. Hän myös rauhallisella olemuksellaan tasoitti
särmikkäimpiä luonteenpiirteitäni. Samassa projektissa aloitimme Sarin kanssa "sosiaali ja terveys"
yhteistyön, joka jatkuu edelleen. Sari on nykyisessä roolissaan laitoksen johtajana omalla rennolla ja
kannustavalla tyylillään, mutta toisaalta napakan tavoitteellisella otteellaan, konkreettisesti
mahdollistanut keskittymiseni väitöskirjan tekemiseen viimeisten vuosien aikana. Lämpimät kiitokset
teille Helena ja Sari.
Suomen Akatemian Terveydenhuollon tutkimusohjelmaan (TERTTU) kuulunut HumanRe-
tutkimusprojekti on konkreettisesti mahdollistanut tutkimukseni tekemisen. Tutkimusryhmään ovat
edellä mainittujen Juhan, Johannan, Helenan ja Sarin lisäksi kuuluneet tutkijakollegat Minna
Kaarakainen ja Anitta Ruuska. Kiitokset hyvästä yhteistyöstä Minna ja Anitta. Lisäksi haluan osoittaa
suuret kiitokset kaikille tutkimusryhmään osallistuneille opiskelijoille, suurin osa nyt jo valmiita
maistereita. Erityiset kiitokset osoitan kyselytutkimuksen toteuttamisen aikaan tutkimusapulaisena
toimineelle TtM Tuula Partaselle sekä TtM Hannu Tervoselle ja opiskelija Riitta Keskitalolle.
HumanRe-tutkimusprojektia ovat rahoittaneet Suomen Akatemian lisäksi Sitra ja Kuntaliitto. Kiitän
toimialajohtaja Ilmo Parvista Sitrasta ja kehitysjohtaja Kaija Majoista Kuntaliitosta kiinnostuksesta
tutkimustani kohtaan ja hyvin toimineesta yhteistyöstä. Hyvästä yhteistyöstä kiitän myös TERTTU-
ohjelman johtajaa professori Juhani Lehtoa ja koordinaattori Ulla Ashornia. Lisäksi kiitän kaikkia niitä
25 terveydenhuolto-organisaation johtajia ja työntekijöitä, jotka ovat osallistumisellaan mahdollistaneet
tutkimukseni toteutumisen.
Kaikista sydämellisimmät kiitokset kuuluvat niille ystäville ja sukulaisille, jotka tutkimusprosessin
syövereissä kovin harvaksi jääneestä yhteydenpidosta huolimatta ovat kannustaneet, tukeneet ja
myötä eläneet. Ystävistäni Anne Hilander ja Auli Lepistö ovat myös joutuneet tutkimuksen eri
vaiheissa aivan konkreettisesti mukaan. Anne arvioi ja kommentoi kyselylomakkeita niiden
laatimisvaiheessa ja Auli käytti paljon aikaansa ja "hiillosti" minua viimeistelyvaiheessa erityisesti
kielenhuoltoon liittyvissä kysymyksissä. Tapaamiset ja yhdessäolo Mirja ja Hannu Hyvärisen kanssa
ovat puolestaan olleet erittäin tärkeitä rentoutumiseen ja irrottautumiseen tutkimuksen teosta.
Perheeni, aviomieheni Roy, tyttäremme Hennariikka, poikamme Joel ja isäni Matti ovat kuitenkin se
perusta, jonka voimalla tämä työ onnistui. Tasa-arvoisessa perheessämme kotityöt ja vastuut kyllä
jäivät etenkin viimeisen vuoden aikana pääosin muille perheenjäsenille. Rakkaimmat kiitokseni siitä,
että olette tukeneet, kannustaneet ja sietäneet välillä kovinkin epäsosiaalista olemustani. Omistan
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Tiedon ja osaamisen merkitys korostuu nyky-yhteiskunnassa sekä yksilön, organisaation että
yhteiskunnan tasoilla. Maailmanlaajuisesti käynnissä olevaa murrosta luonnehtivat informaa-
tioteknologinen vallankumous, uuden globaalin talouden leviäminen ja verkostoyhteiskunnan
nousu (Castells 2000; Castells & Himanen 2002). Himasen (2004) esittämät kehitykseen ja
muutokseen liittyvät globaalit trendit vaikuttavat myös terveydenhuollon organisaatioihin.
Väestön ikääntyminen ja eläköityminen saa aikaan lisääntyvää palvelujen tarvetta sekä
työvoimapulaa. Kokemukseen perustuvaa osaamista poistuu organisaatioista lisäten
kilpailua osaavasta työvoimasta alojen ja organisaatioiden kesken. Samalla hyvinvointivaltion
paineet kasvavat erityisesti rahoituksen suhteen ja alueellinen keskittyminen aiheuttaa
ongelmia palvelujen järjestämisessä sekä väestöllisissä keskittymissä että muuttotappioalu-
eilla. (Esim. Dubois, McKee & Nolte 2006b; Lammintakanen & Kinnunen 2006.)
Tiedon ja osaamisen korostaminen yhä tärkeämpänä pääomana ja kilpailutekijänä organi-
saatioissa liittyy vahvasti tietoyhteiskuntakehitykseen. Suomessa tietoyhteiskuntakehitys on
saanut laajan yhteiskuntapoliittisen luonteen ja sitä on pyritty edistämään kansallisilla
strategioilla ja tietoyhteiskuntaohjelmilla (esim. Sitra 1998). Esimerkiksi hallituksen tietoyh-
teiskuntaohjelman mukaan tieto- ja viestintätekniikkaa hyödyntämällä lisätään kilpailukykyä
ja tuottavuutta, sosiaalista ja alueellista tasa-arvoa sekä kansalaisten hyvinvointia ja elämän-
laatua. Sosiaali- ja terveydenhuolto on ollut yhtenä keskeisenä tietoyhteiskuntapolitiikan
toteuttamisalueena 90-luvun alkupuolelta lähtien. (Sosiaali- ja terveysministeriö 1996;
Hallituksen politiikkaohjelmat 2007; Kansallinen tietoyhteiskuntastrategia 2007-2015.)
Tietoyhteiskuntakehitys on keskittynyt tieto- ja viestintäteknisten järjestelmien kehittämiseen
ja tätä kehitystä kuvaavilla indikaattoreilla (esim. laitteiden määrä, internetin käyttö) Suomi on
yksi maailman kehittyneimpiä tietoyhteiskuntia (Castells & Himanen 2002). Tämän kansalli-
sen trendin mukaisesti tietotekniikan kehittäminen on ollut myös terveydenhuollon
organisaatioiden kehittämisessä painopistenä kohdistuen potilastietojärjestelmiin, erityisen
vahvasti sähköiseen potilaskertomukseen, alueellisiin ratkaisuihin sekä sähköiseen tiedon
hallintaan (Hämäläinen ym. 2007; Sosiaali- ja terveysministeriö 2007). Menossa olevassa
tietoyhteiskunnan kehitysvaiheessa huomio on siirtynyt ihmisillä olevan tiedon ja osaamisen
merkityksen korostamiseen sekä toiminnan organisointitapojen kehittämiseen.
Yleisesti organisointiin liittyvät muutoshaasteet, kuten asiakaslähtöisempien palvelu- ja
tuotantoprosessien kehittäminen, informaatioteknologian monipuolisempi hyödyntäminen,
16
työntekijöiden ja työryhmien itsenäisemmän toiminnan edistäminen ja organisaatiorakentei-
den kehittäminen, pätevät myös terveydenhuollon organisaatioihin. Parhaillaan menossa
olevat palvelurakenteen uudistamis- ja kehittämishankkeet (esim. PARAS-hanke, sosiaali- ja
terveyspiirit) muuttavat organisaatiorakenteita verkostojen ja yhtymien suuntaan. Kehitys
korostaa entisestään vuorovaikutusta, tietovirtoja ja joustavuutta (Castells 2000). Keskeisin
haaste on kuitenkin koko ajan yhä vahvemmin esiin tuotu tiedon ja osaamisen aiempaa
huomattavasti kokonaisvaltaisempi hyödyntäminen koko organisaatiossa. Tämä edellyttää
toimintakäytäntöjen ja johtamisen uudenlaista tarkastelua. (Esim. Raivola & Vuorensyrjä
1998; Kolehmainen 2004; Sydänmaanlakka 2004.)
Tietoon ja osaamiseen liittyvät kysymykset eivät sinänsä ole uusia organisaatio- ja johtamis-
teorioissa. Esimerkiksi klassikoista tieteellisen liikkeenjohdon vaikuttaja Frederik Taylor
(1916) korosti työprosessien tutkimista, niiden kehittämistä ja työntekijöiden kouluttamista
(perehdytys) tutkittuun tietoon perustuen. Tieteellisessä liikkeenjohdossa työntekijän tuli
kuitenkin osata vain oma tarkasti rajattu työtehtävänsä, organisaation kokonaisuuden
tuntemista ei katsottu tarpeelliseksi. Ihmissuhdekoulukunnan taustalla vaikuttaneen Mary
Parker Follettin (1949) keskeinen sanoma kohdistui vuorovaikutuksen, ryhmätyön ja yhteisöl-
lisyyttä tukevien prosessien ja mallien tietoiseen rakentamiseen. Follett korosti myös johtajan
roolia asiantuntijoiden tiedon yhdistäjänä ja arvioijana. Herbert Simon (1979) puolestaan
tarkasteli organisaatioiden sisällä tapahtuvia päätöksentekoprosesseja ja tiedon roolia niissä.
Hänen mukaansa tiedolla ja sen ominaisuuksilla on tärkeä rooli päätöksenteossa, joten
olennaista organisaatiossa on tiedon kulun ja käsittelyprosseissien kehittäminen. Uudemmis-
ta johtamisteorioista ja -opeista esimerkiksi henkilöstövoimavarojen johtamisessa henkilöstön
osaamisen kehittäminen on keskeinen osa-alue (Storey 2001; Buchanan & Huczynski 2004),
organisaation oppimisen/oppivan organisaation keskustelun korostaessa organisaation
oppimisprosesseja ja oppivan organisaation piirteitä (Senge 1990; Argyris 1993). Näissä
uudemmissa johtamisteorioissa korostuu käsitys tiedosta muuttuvana, organisaatiossa
vapaasti eri suuntiin virtaavana sekä yksilöistä aktiivisina toimijoina, tiedon hakijoina ja
oppijoina.
Tässä tutkimuksessa tarkastelen tiedon ja osaamisen johtamisen (knowledge management)
keskustelua, tutkimusta ja käytännön toimintaa. Tiedon ja osaamisen johtamisen keskustelu
alkoi kansainvälisesti 1980-luvun lopulla, kiihtyi merkittävästi 1990-luvun loppua kohti ja on
ollut voimakkaimmillaan 2000-luvun puolella. Alkuvaiheessa keskustelua kävivät johtamis-
konsultit ja kehittäjät, mutta tämän vuosisadan alkaessa tiedon ja osaamisen johtaminen on
vakiinnuttanut paikkansa myös tieteellisessä keskustelussa ja tutkimuksessa. Kehitystä
kuvaa hyvin se, että runsaan kymmenen vuoden jälkeen tiedon ja osaamisen johtamista
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opetetaan yliopistokoulutuksissa, se on asiasanana tieteellisissä tietokannoissa ja keskei-
sessä roolissa kehittämiskirjallisuudessa sekä johtavien yritysten ja konsulttien toiminnassa
(Chauvel & Despres 2002, 207). Keskeinen kysymys tässä keskustelussa on, miten organi-
saatioissa oleva tieto ja osaaminen ja uuden muodostuminen saadaan organisaation
käyttöön tehokkaasti ja oikean suuntaisesti. Edellä kuvatun mukaisesti sekä yhteiskunnalli-
nen että organisaatio- ja johtamisteoreettinen kehitys on ollut tiedon ja osaamisen johtamisen
keskustelua suosiva (Scarbrough & Swan 2005).
Terveydenhuollon organisaatiot edustavat tietointensiivisiä palveluorganisaatioita, joissa
työskentelee tietotyötä1 tekeviä asiantuntijoita. Pyöriän (2006a) mukaan tietotyö on muutta-
nut teolliselta ajalta olevaa yhteiskunnallisen työnjaon hierarkiaa ja laajentanut
asiantuntijuuden käsitettä perinteisestä sosiologisesta professiokäsityksestä. Työelämä
edellyttää koulutetulta asiantuntijalta itsenäisen ongelmanratkaisukyvyn lisäksi yhteistyöky-
kyisyyttä ja vuorovaikutustaitoja. Tietotyöhön siirtymisen myötä tiedon hallinnasta on tullut
avaintekijä. Verkostomainen toiminta ja työtapa edellyttävät tiedon jakamista sekä uuden
tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen menetelmien hyödyntämistä. (Esim.
Raivola & Vuorensyrjä 1998; Kolehmainen 2004; Sydänmaanlakka 2004.)
Työssä ei enää riitä kapea-alainen osaaminen, vaan työelämän osaamisvaatimukset yksilölle
ovat laajentuneet. Osaamista on näin ollen kehitettävä ammatillisen peruskoulutuksen
hankkimisen jälkeen koko ajan myös tiedon jatkuvan muuttumisen vuoksi. Toisaalta organi-
saatioiden henkilöstö ei voi koko ajan olla ”työpaikan ulkopuolella” koulutuksessa, joten
tutkimuksissa tehokkaaksi osoittautunutta työssä ja organisaatiossa oppimista on kehitettä-
vä. (Clarke 2006.) Organisaation suorituskyvyn parantaminen edellyttää lisäksi yksilöiden
erillisten suoritusten ja oppimisen muuttumista organisaation oppimiseksi yhteisöllisten
prosessien kautta (Bontis ym. 2002). Drucker (1999) toteaa johtamisen haasteiksi myös sen,
että tietotyöntekijän tulee tietää työstään enemmän kuin johtajansa, jotta hänestä olisi hyötyä
organisaatiolle. Hänen mukaansa johtamisessa tällöin korostuu tietoisuuden lisääminen
organisaation tavoitteista, strategiasta ja tuloksesta.
Tiedon ja osaamisen johtamisen keskustelu ja tutkimus Suomessa alkoi kansainvälistä
keskustelua myöhemmin 1990-luvun lopulla ja on voimakkaasti lisääntynyt 2000-luvulla
1 Käsitteelle ei ole yhtä yleisesti hyväksyttyä määritelmää ja synonyymeina käytettään usein esimer-
kiksi käsitteitä informaatioammatti tai tietointensiivinen työ. Tunnusomaista tällaiselle työlle ovat tiedon
vastaanottamiseen, käsittelyyn ja uuden tiedon tuottamiseen liittyvät työn vaatimukset, työ edellyttää
suunnittelua ja ideointia, työtä tehdään usein tieto- ja viestintäteknologian avulla ja työlle on ominaista
osaamisen suuri merkitys yksittäisten työntekijöiden, työryhmien ja organisaatioiden tasolla. (Härmä
ym. 2000; Blom ym. 2001; Pyöriä 2006a; 2006b.)
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(esim. Holma ym. 1997; Tuomi 1999b; Ståhle & Grönroos 1999; Anttiroiko 2000; Huotari &
Ilvonen 2000; Ståhle 2000; Koskinen 2001; Suurla 2001; Sydänmaanlakka 2001; Virkkunen
2000; 2002; Viitala 2003; 2005; Pulkkinen 2003; Holma 2005; Huotari ym. 2005; Ståhle &
Wilenius 2006). Suomalainen tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimus on, yhteiskuntamme
rakennetta kuvaten, kohdistunut selvästi enemmän julkisiin organisaatioihin kuin kansainväli-
nen (myös Ståhle 2000, 11). Tiedon ja osaamisen johtamisen mahdollisuuksia on korostettu
myös kansallisen päätöksenteon tasolla (Suurla 2001).
Tiedon ja osaamisen johtamisen keskustelua ja tutkimusta on kuitenkin yleisesti leimannut
käsitteellinen moninaisuus ja epäselvyys. Tiedon ja osaamisen johtamiselle ei ole olemassa
yhtä ja yhteistä määritelmää tai teoriapohjaa, eikä sitä useissa julkaisuissa edes määritellä
eksplisiittisesti. Tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimusta tehdään monilla eri tieteenaloilla
ja tämä monitieteisyys tekee siitä väistämättä heterogeenisen sekä käsitteenä että lähesty-
mistapana, sillä eri tieteenaloja edustavat tutkijat lähestyvät teemaa oman tieteenalansa
paradigman kautta. Tutkimusalueen poikkitieteellisyyden lisäksi käsitteen epäselvyyteen
vaikuttaa sekä ”knowledge” että ”management” -käsitteisiin liittyvä monimerkityksellisyys.
Suomalaisessa keskustelussa knowledge management -käsitteestä on käytetty suomennok-
sina tietojohtamista, tiedon johtamista, tietämyksen hallintaa, tietämyshallintaa, tiedon ja
osaamisen johtamista sekä osaamisen johtamista.
Terveydenhuollon organisaatioihin kohdistuvaa tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimusta
on erittäin niukasti, lukuun ottamatta kapea-alaista kliinisen tiedon hallintaa ja tietoteknisiä
ratkaisuja käsittelevää KM-tutkimusta (esim. Abidi 2001; O’Sullivan ym. 2007). Lähestymis-
tapaa on kritisoitu siitä syystä, että se jättää ihmisten ja osaamisen johtamisen täysin
huomiotta (esim. Nutley & Davies 2001; Bate & Robert 2002). Sekä kansainvälisissä että
suomalaisissa terveydenhuollon tulevaisuuspohdinnoissa painotetaan yhtenä keskeisenä
terveydenhuollon muutosvoimana tiedon merkityksen lisääntymistä, informaatioteknologian
kehittymistä ja henkilöstön osaamiseen liittyviä kysymyksiä (Lammintakanen & Kinnunen
2006). Terveydenhuollon kehittämisessä on kuitenkin keskitytty pääosin rakenteellisiin ja
teknologisiin kysymyksiin. Henkilöstö on nähty viime vuosiin saakka mieluummin kulueränä
kuin pääomana ja voimavarana (Dubois ym. 2006a).
Suomalaisten terveydenhuollon organisaatioiden johtamisen puutteet ovat puhuttaneet 90-
luvulla tehtyjen kansainvälisten ja kansallisten arviointien jälkeen sekä 2000-luvulla tehtyjen
tutkimusten tulosten perusteella (esim. Opetusministeriö 2004). Kansalliseksi strategiaksi
valittu johtamiskoulutuksen kehittäminen ja johtamisosaamisen vahvistaminen ei pelkästään
näytä riittävän ratkaisuksi, vaan toimintatapoihin, prosesseihin ja kulttuuriin liittyvien kysy-
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mysten tarkastelu on tarpeen. Tiedon ja osaamisen johtaminen, kuten useimmat muutkin
johtamisopit, on lähtöisin yritysmaailmasta ja sen soveltamisessa julkisten terveydenhuollon
organisaatioiden kontekstiin noudatetaan tässä tutkimuksessa Druckerin (1999, 19) esittä-
mää ajattelua. Sen mukaan tiedon ja osaamisen johtaminen terveydenhuollon
organisaatioissa on valtaosin samanlaista kuin missä tahansa organisaatiossa, mutta
terveydenhuollon organisaation päämäärä, perustehtävän luonne ja kulttuuri on huomioitava
sen soveltamisessa. Julkisten terveydenhuollon organisaatioiden erityispiirteet ovat tulleet
esille myös Van Beverenin (2003) ja Currien tutkimusryhmän (2007) terveydenhuoltoon
kohdistuneissa tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimuksissa. Tutkimustietoa tiedon ja
osaamisen johtamisen toteutumisesta terveydenhuollon organisaatioissa tarvitaan organi-
saatioiden ja johtamisen kehittämiseksi vastaamaan muun muassa niille esitettyihin
tehokkuushaasteisiin.
1.2 Tutkimuksen tavoite ja tehtävät sekä liittyminen terveyshallintotieteelliseen
tutkimusperinteeseen
Tutkimuksessa tarkastellaan tiedon ja osaamisen johtamista (knowledge management)
teoreettisesti, sekä käytännön toimintana empiirisesti terveydenhuollon organisaatioissa.
Tutkimuksen tarkoitus on kaksitahoinen. Ensinnäkin, tarkoituksena on selkeyttää knowledge
management -käsitettä käsiteanalyysin avulla. Toiseksi, on tarkoitus kuvata tiedon ja
osaamisen johtamisen toteutumista, sekä selittää siihen vaikuttavia tekijöitä terveydenhuol-
lon organisaatioissa. Käsiteanalyysin tuottamalla tiedolla pyrin vahvistamaan tiedon ja
osaamisen johtamisen teoreettista ymmärrystä ja suomenkielistä käsitteistöä (teorian
muodostamisen kehittäminen). Kyselynä toteuttamallani empiirisellä2 osalla puolestaan pyrin
tuottamaan tietoa terveydenhuollon toimijoille organisaatioiden tiedon ja osaamisen johtami-
sen kehittämiseen.
2 Kyselyaineisto hankittiin osana Suomen Akatemian Terveydenhuollon (TERTTU) tutkimusohjelmaan
kuuluvaa Henkilöstövoimavarojen johtamisen innovaatiot (HumanRe) tutkimusprojektia.
20
Tutkimustehtävät ovat:
1. Millainen on knowledge management käsitteen sisältö, käyttö ja kehittyminen?
1.1 Mitkä ovat knowledge management käsitteen ominaispiirteet?
1.2 Millaisia tekijöitä knowledge management käsitteen käyttöön liittyy?
1.3 Mitkä ovat knowledge managementin korvaavat ja lähikäsitteet?
2. Miten tiedon ja osaamisen johtaminen toteutuu terveydenhuollon organisaatioissa?
2.1 Miten olemassa olevan tiedon hallinta toteutuu?
2.2 Miten uuden tiedon muodostaminen toteutuu?
2.3 Missä määrin erilaisia tietojärjestelmiä ja -tuotteita ja osaamisen kehittämisen
käytäntöjä hyödynnetään?
3. Mitkä tekijät selittävät tiedon ja osaamisen johtamisen toteutumista terveydenhuol-
lon organisaatioissa?
Tutkimus sijoittuu Mälkiän (1995) hallinnon tutkimuksen jaottelussa organisaatioita ja niiden
toimintaa, esimerkiksi johtamista, tarkastelevaan mikrotutkimuksen kenttään. Tällöin hänen
mukaansa tavoitteena on analysoida ja ymmärtää organisaatioiden tai niiden osien toimintaa
lähinnä toiminnan ohjauksen, johtamisen ja kehittämisen näkökulmasta. Tässä tutkimukses-
sa ei kuitenkaan eroteta yrityshallinnon ja julkishallinnon teoreettisia lähtökohtia muutoin kuin
tarkastelemalla tiedon ja osaamisen johtamisen kannalta keskeisiä julkisten organisaatioiden
erityispiirteitä. Tutkimus sijoittuu siten Jari Vuoren (2005a) hahmottelemaan kehitykseen,
jossa 1950-luvulla alkanut julkishallinnon ja yrityshallinnon (liiketalous) eriytymiskehitys on
päättynyt ja integraatiokehitys alkanut. Tätä kuvaa muun muassa julkishallinnon (public
administration) käsitteen korvautuminen nykyisin useimmiten liiketaloustiedettä lähenevällä
julkisen johtamisen käsitteellä (new public management, NPM).
Terveyshallintotiede on soveltavana tieteenalana suhteellisen nuori Suomessa (Sinkkonen &
Kinnunen 1999). Suomalaisten tutkijoiden näkemykset terveyshallintotieteen sijoittumisesta
tieteiden kentässä vaihtelevat hieman. Terveyshallintotieteen juuret löytyvät toisaalta
hallintotieteistä, joissa kehitettyjä teoreettisia ja menetelmällisiä lähtökohtia hyödynnetään
terveydenhuollon hallinnon, johtamisen sekä palvelujen organisoinnin ilmiöiden tarkastelus-
sa. Lisäksi muun muassa politiikkatieteet, sosiaalipsykologia ja sosiologia ovat tarjonneet
terveyshallintotieteelle lähestymistapoja ja -menetelmiä kohdealueen tarkasteluun (Mälkiä
1995; Salminen 2004). Jari Vuori (2005b, 25) näkee terveyshallintotieteen lähtökohtina sekä
terveys- että hallintotieteisen orientaation. Sirkka Sinkkonen ja Juha Kinnunen (1999)
puolestaan korostavat terveyshallintotieteen yhteyksiä myös yhteiskunta- ja käyttäytymistie-
teisiin. Markku Laakso (1981) sijoittaa terveyshallintotieteen osaksi WHO:n määrittelemää
terveydenhuoltotutkimusta, joka on yhteydessä lääketieteeseen, mutta jota ohjaa vahva
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yhteiskunta- ja käyttäytymistieteellinen orientaatio. Tutkimuskohteensa kautta terveyshallinto-
tiede on myös lähellä muita terveystieteitä, erityisesti terveystaloustiedettä ja hoitotiedettä
tarkastellen kuitenkin osittain samoja tutkimuskohteita omasta näkökulmastaan. (Sinkkonen
& Kinnunen 1999).
Edellä kuvattu monialaisuus tuo haasteita tieteenalan teoreettiselle kehittämiselle. Terveys-
hallintotieteellä ei tällä hetkellä ole omia käsitteitä eikä vakiintunutta paradigmaa kansallisesti
tai kansainvälisesti (Vuori 2005b, 31). Tutkimusperinne on painottunut empiristisesti tieteen-
alan käytäntöä palvelevan luonteen vuoksi. Tässäkin tutkimuksessa käsiteanalyysia tehdään
soveltavan tutkimuksen osana, ei terveyshallintotieteellisenä perustutkimuksena. Tiedon ja
osaamisen johtamisen käsitteen analyysi ja selkiyttäminen kuitenkin lisää ja yhtenäistää
käsitteen ymmärtämistä terveydenhuollon käytännön kontekstiin liittyen. Jari Vuori (2005b,
15) esittää esimerkkinä terveyshallintotieteellisten käsitteiden kehittämisen tarpeen liittyen
tehokkuus käsitteeseen – mitä on terveydenhuollon organisaatioiden tai jonkun erikoisalan
tehokkuus ja miten sen määrittely eroaa muiden tieteenalojen määrittelyistä?
Tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimuksen kentässä tämä tutkimus edustaa organisatori-
sen kehittämisen prosesseihin keskittyvää kokonaisvaltaista lähestymistapaa. Tarkastelen
tiedon ja osaamisen johtamista (knowledge management) ikään kuin sisältäpäin, jolloin myös
teoreettinen keskustelu rajautuu sen sisällön keskeisimpiin kysymyksiin. Tämä myös rajaa
ajallisen tarkastelun KM-keskusteluna käytyyn, 1980-luvun loppupuolelta lähtevänä ja siitä
prospektiivisesti etenevänä. Tutkimuksessa ei myöskään käsitellä tiedon ja osaamisen
johtamista esimerkiksi osana laajaa organisaatio- ja johtamisteorioiden keskustelua. Tällä
pyrin etsimään olennaisinta tiedon ja osaamisen johtamisen sisältöä enkä niinkään sijoitta-
maan tätä kehittyvää johtamisoppia organisaatio- ja johtamistutkimuksen kenttään.
Tutkimuksessa en myöskään tarkastele tiedon ja osaamisen johtamista johtajuuden, kuten
esimerkiksi johtamisroolien, -tyylien tai tehtävien kautta, vaan ajattelen olemassa olevan
tiedon hallinnan ja uuden tiedon muodostamisen toteutumisen kuvaavan organisaatiossa tai
sen yksikössä toteutettua tiedon ja osaamisen johtamista, jossa johtajat ovat keskeisessä
roolissa, mutta eivät yksin toteuta sitä.
1.3 Tutkimusraportin rakenne
Tutkimusraportti etenee siten, että seuraavassa luvussa kuvaan tutkimuksen metodologiset
lähtökohdat ja käytettyjen aineistojen hankinnan ja analysoinnin. Luvussa kolme rakennan
aineettoman pääoman keskustelun kautta näkemystä siitä, mitä tieto ja osaaminen organi-
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saatiossa on. Luvussa neljä esitän aluksi toteuttamani käsiteanalyysin tulokset, jonka jälkeen
tarkastelen tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteellistä ja teoreettista kehittymistä kirjalli-
suuden perusteella. Lopuksi tarkastelen ja analysoin viimeaikaista organisaatio- ja
johtamisteoreettista tiedon ja osaamisen johtamisen empiiristä tutkimusta. Luku viisi keskittyy
tiedon ja osaamisen johtamiseen terveydenhuollon kontekstissa. Ensin kuvaan terveyden-
huollon organisaatioita tiedon ja osaamisen johtamisen konteksteina keskittyen
organisaatiokulttuurin, julkisen ja asiantuntijaorganisaation sekä terveydenhuollon erityispiir-
teisiin. Tämän jälkeen tarkastelen terveydenhuollon organisaatioihin soveltaen olemassa
olevan tiedon ja osaamisen hallintaa ja uuden tiedon muodostamista sekä niitä edistäviä
tietoteknisiä ratkaisuja. Teoreettisen osan lopuksi esitän vielä yhteenvedon ja omat si-
toumukseni sekä tutkimuksen teoreettisesta osasta koostetetun kyselytutkimusta ohjaavan
asetelman.
Luku kuusi sisältää kyselytutkimuksen tulokset. Tutkimusraportin viimeisenä oleva Pohdinta-
luku alkaa tutkimuksen arvioinnilla, jossa arvioin laadullisen ja määrällisen osan luotettavuut-
ta sekä kriittisen realismin periaatteiden toteutumista. Tämän jälkeen tarkastelen tutkimuksen
keskeisimpiä tuloksia, teen johtopäätöksiä ja esitän jatkotutkimusaiheita.
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2 TUTKIMUKSEN METODOLOGISET LÄHTÖKOHDAT
Valitsemani tutkimusote määräytyy pitkälti sen mukaan, miten näen tiedon ja maailman
olevan olemassa. Sijoitan tutkimukseni kriittisen realismin periaatteita soveltavaan organi-
saatio- ja johtamistutkimukseen. Kriittinen realismi on organisaatio- ja johtamistutkimuksessa
vaihtoehto valtavirtana olleelle positivismille ja 80-luvun puolenvälin jälkeen sille vastareak-
tiona esitetylle sosiaaliselle konstruktionismille (Fleetwood & Ackroyd 2004b, 1-5; Reed
2005). Keskustelu kriittiseen realismiin pohjautuvasta organisaatio- ja johtamistutkimuksesta
ja sen soveltamisesta myös terveydenhuollon johtamiseen on lisääntynyt viime vuosina
(esim. Connelly 2000; Johnson & Duberley 2000; Fleetwood & Ackroyd 2004a; Kowalczyk
2004; Fleetwood 2004; Contu & Willmott 2005; Reed 2005; Deetz ym. 20073).
Kriittisen realismin mukaan ainakin osa todellisuudesta on ihmismielestä riippumatta
olemassa ja siitä voidaan saada tietoa välillisesti. Tietomme on kuitenkin aina kuvausta tai
diskursseja olemassa olevasta ja siten epätäydellistä. Kriittiset realistit tunnustavat siis sekä
materiaalisen että sosiaalisen todellisuuden olemassaolon korostaen kerrostunutta käsitystä
todellisuudesta. Juuri kerrostunut käsitys todellisuuden luonteesta4 erottaa kriittisen realismin
positivismista ja empirismistä, johtamatta kuitenkaan sosiaalisen konstruktionismin tai
antirealismin mukaiseen relativistiseen käsitykseen. (Johnson & Duperley 2000, 150-156;
Fleetwood & Ackroyd 2004b, 1-5; Danermark ym. 2006; Kuusela 2006, 10-11.) Tämän
mukaisesti näen tutkimukseni terveydenhuollon organisaatiot todellisina, suhteellisen
avoimina järjestelminä5 (Töttö 2006, 67-74), joissa on sekä olemassa olevia rakenteita (esim.
osastot, tietojärjestelmät, ammattiryhmät) mutta myös esimerkiksi toimintatapoja, käytäntöjä,
normeja (kulttuuri), jotka eivät ole olemassa itsenäisesti, vaan osana toimijoiden hiljaista
tietoa (tacit knowledge) (ks. Fleetwood 2004, 28-30).
Kriittistä realismia soveltavassa tutkimuksessa korostetaan käsitteellistämistä ja teorian
välttämättömyyttä, havaintomaailman ”tuolla puolella” olevia rakenteita ja mekanismeja sekä
3 Organization Studies lehti tulee julkaisemaan erikoisnumeron kesällä 2009 käsitellen sosiaalista
konstruktionismia ja kriittistä realismia organisaatiotutkimuksessa.
4 Kriittisen realismin keskeisen teoreetikon, filosofi Roy Bahaskarin jako havaittavaan eli todelliseen,
aktuaaliseen eli tapahtumien maailmaan ja empiiriseen eli kokemusten alueeseen liittää toisiinsa
toimijan ja maailman (Poutianen 2005, 182-183; Kuusela 2006, 10).
5 Systeemiajattelua on 1940-luvulta hallinnut kaksi koulukuntaa: yleinen systeemiteoria ja kybernetiik-
ka. Yleisen systeemiteorian perustaja Bertalanffy keskittyi avoimiin systeemeihin. Hänen teoriansa
mukaan systeemit ovat avoimia ja eläviä organismeja, jotka ovat vuorovaikutuksessa ympäristönsä
kanssa. 1960-luvulla systeemiajattelussa alkoi näkyä muutosta systeemien monimutkaisuutta
korostavien suuntausten myötä. Nykyisin systeemiajattelussa erotetaan yleensä kolme paradigmaa: 1)
mekaanisuutta ja pysyvyyttä korostava, 2) yleiseen systeemiteoriaan perustuva, avoimuutta ja
jatkuvaa kehittymistä korostava sekä 3) kompleksisuutta ja kaoottisuutta korostava. (von Bertalanffy
1971; Ståhle 2004.)
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metodipluralismia. (Esim. Fleetwood & Ackroyd 2004a; Fleetwood 2004, 30; Reed 2005,
1630-1631; Danermark ym. 2006; Kuusela 2006, 10). Kriittisen realismin mukaan perusteltu
näkemys sosiaalisen todellisuuden toiminnasta rakentaa edellytykset todellisuuden ilmiöiden
selittämiselle ja käytännöllisten teorioiden muotoilulle (Kuusela 2006, 10). Teoriat kuvaavat
näitä maailmassa vaikuttavia mekanismeja ja ovat riittävän lähellä totuutta (totuudenkaltaisia)
(Danermark ym. 2006, 23; Niiniluoto 2006, 42). Verrattaessa kriittisen realismin näkemystä
havaintoaineiston ja teorian suhteesta empirismiin ja instrumentalismiin, voidaan tiivistetysti
sanoa kriittisen realismin painottavan sekä teoriaa että havaintoaineistoa. Sekä empiristille
että realistille teoria puhuu todellisuudesta, mutta empiristi ajattelee todellisuuden olevan
yhtä kuin ”havaintomaailma”, jolloin teoria on aina palautettavissa havaintoihin, painopiste on
siis havainnoissa. Realisti yhtyy empiristin näkemykseen teorian ja todellisuuden suhteesta,
mutta ei edellytä siitä suoraa näyttöä. Kriittisen realistin todellisuus ulottuu havaintomaailman
”tuolle puolen” rakenteisiin ja mekanismeihin. Instrumentalisti puolestaan korostaa teoriaa
havaintomaailmasta erkaantuneena, eikä teoreettisten käsitteiden ole tarkoituskaan viitata
todellisuuteen. (Töttö 2004, 232-233.)
Sen lisäksi, että kriittinen realismi pitää sekä kvalitatiivisia että kvantitatiivisia tutkimusmene-
telmiä sopivina korostaen niiden tarkoituksenmukaista ja luovaa käyttöä, se myös
mahdollistaa empiirisen tutkimuksen lisäksi teoreettisen tutkimuksen (Ackroyd 2004,137-139,
153, 156). Ilmiötä ja siihen vaikuttavia tekijöitä voidaan tutkia teoreettisesti kriittisen ymmär-
ryksen saamiseksi ja teoreettisen mallin konstruoimiseksi, jota sitten voidaan taas
empiirisesti testata ja tarvittaessa korjata (Niiniluoto 2006, 42). Tässä tutkimuksessa yhdistän
sekä laadullista ja määrällistä että teoreettista ja empiiristä analyysia6. Pertti ja Annikki
Järvisen (2000, 9-119) esittämän Yinin tutkimusotteiden luokituksen mukaan tutkimukseni
kokonaisuudessaan edustaa reaalimaailmaa koskevaa (Millainen todellisuus on?) tutkimusta,
joka sisältää sekä käsitteellis-teoreettisella otteella toteutetun että teoriaa testaavalla otteella
toteutetun osan.
Teoreettinen analyysi perustuu aikaisempaan tutkimukseen ja kirjallisuuteen sekä tutkijan
omaan ajatteluun (Töttö 2004,10). Teoreettisessa analyysissäni on sekä analyysin että
synteesin vaihe. Analyysin vaiheessa pilkon ja erittelen knowledge management -käsitettä
käyttäen Rodgersin evolutionaarista käsiteanalyysimallia, jossa aineiston analysointimene-
telmänä käytän laadullista sisällön analyysiä. Knowledge management -käsite on
suhteellisen nuori, monilla tieteenaloilla sovellettu ja osittain näistä syistä epäselvä ja
6 Keskustelua teoreettisen ja empiirisen tutkimuksen samoin kuin määrällisen ja laadullisen tutkimuk-
sen rajanvedosta käydään metodologisessa kirjallisuudessa koko ajan (esim. Uusitalo 1991; Töttö
20000; Tuomi ja Sarajärvi 2002; Töttö 2004). Tutkimukseni käsiteanalyyttistä osaa, jota pidän tässä
teoreettisena tutkimuksena, voitaisiin siis pitää myös empiirisenä tutkimuksena.
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hajanainen. Käsiteanalyysin avulla pyrin selkeyttämään sen sisältöä ja siten vahvistamaan
tiedon ja osaamisen johtamisen teoreettista pohjaa yleisesti. Synteesivaiheessa pyrin
rakentamaan kokonaiskuvan yhdistelemällä käsiteanalyysin, erillisten teorioiden, kirjallisuu-
den ja aikaisemman tutkimustiedon perusteella tiedon ja osaamisen johtamisen ilmiön
tavoittamiseksi terveydenhuollon organisaatioissa. (Uusitalo 1991, 60-61; Järvinen ja
Järvinen 2000, 10.)
 Empiiristä analyysiä tutkimuksessani edustaa kyselytutkimus terveydenhuollon organisaati-
oissa työskenteleville johtajille ja työntekijöille. Tarkastelen kyselytutkimuksessa
terveydenhuollon organisaatioiden tiedon ja osaamisen johtamista teoreettisessa analyysissä
konstruoimani mallin kautta, joten siinä rakennettu käsitejärjestelmä vaikuttaa kyselyn
tuottamaan kuvaan todellisuudesta (Raunio 1999, 35-37; Ackroyd 2004, 153-155; Fletwood
2004, 30; Niiniluoto 2006,27-39). Kyselytutkimus edustaa kuvailevaa ja selittävää organisaa-
tio- ja johtamistutkimusta, jossa terveydenhuollon tiedon ja osaamisen johtamisen tilan
kuvaamisen lisäksi pyrin selittämään siihen vaikuttavia tekijöitä. Ackroydin (2004, 156)
mukaan kysely on ekonominen tapa kerätä aineistoa yleistettävän tiedon saamiseksi
kriittisen realismin mukaisessa organisaatio- ja johtamistutkimuksessa.
Pertti Töttö (2004, 232-284; 2006, 45-74) on kriittistä realismia käsittelevissä kirjoituksissaan
perusteellisesti pohtinut kausaalista selittämistä ja tuonut esiin siihen liittyviä ongelmia.
Tiedostan tässä tutkimuksessa kausaalisen selittämisen puutteet havaintojen taustalla
olevien mekanismien löytämisessä. Analysoinnissa olen kuitenkin lähtenyt siitä, että korre-
laatio on riittävä ehto kausaalisuudelle, mutta selitettäväksi ja selittäjiksi laitettavien
muuttujien valinta on tutkijan teoreettiseen ymmärrykseen perustuva. Kyselystä saatava tieto
on siis aina eri tavoin vajavaista ja tutkijan teoreettinen näkemys antaa aina tulkinnan ja
merkityksen todellisuutta koskeville havainnoille (Raunio 1999, 148).
Toiminta organisaatiossa tapahtuu sen rakenteellisten tekijöiden ja kulttuurin asettamassa
kontekstissa (Ackroyd 2004,152; myös Niiranen 2006). Terveydenhuollon organisaatioiden
tutkimisessa tämä kriittisen realismin ajattelu on olennaista. Tarkastelen tässä tutkimuksessa
terveydenhuollon organisaatioita erityisesti niitä luonnehtivan voimakkaan organisaatiokult-
tuurin, asiantuntijaorganisaatioon sekä osittain julkisiin ja yksityisiin organisaatioihin liittyvien
ominaispiirteiden kautta. Näin kirjallisuuden ja aikaisemman tutkimuksen avulla täydennän
empiirisessä tutkimuksessa käytettävää teoreettista mallia (Ackroyd 2004, 153; Fleetwood &
Ackroyd 2004a, 131). Ackroydin (2004, 156) mukaan teorian konstruoinnilla ja empiiriseen




Käsitteet ovat ajatusrakennelmia todellisuuden hahmottamiseksi ihmisten välisessä kommu-
nikaatiossa. Ne ovat diskursiivisesti tai ei-diskursiivisesti ilmaistuja abstraktioita, jotka
yhdistävät ajattelun ja todellisuuden. Käsitteiden kaksi merkitystekijää ovat käsitteiden alan
muodostava extensio (oliot ja asiat, joihin käsitteet viittaavat) ja käsitteiden sisällön muodos-
tava intensio. Intensio tarkoittaa ominaisuuksia, joiden avulla käsitteen merkitys annetaan.
Näin ollen intensio ei ole kiinteä ja muuttumaton, vaan osittain sopimuksenvarainen ja
muuttuva. Tällöin myös käsitteen ala voi muuttua. (Rodgers 1989; Walker & Avant 1992;
Kakkuri-Knuuttila 2002.)
Käsiteanalyysi on strategia käsitteen intension tunnistamiseksi sekä käsitteen piirteiden ja
ominaisuuksien tutkimiseksi. Käsiteanalyysi on käsitteen ja sen käytön erittelyä. (Walker &
Avant 1992, 39-40; Kakkuri-Knuuttila 2002, 335, 337.) Kakkuri-Knuuttilan (2002, 329)
mukaan tutkimusta voidaan kutsua käsiteanalyyttiseksi, mikäli käsitteiden analysointi, vertailu
ja määrittely on tutkimuksen pääosa. Tämä tutkimus ei ole tutkimustyypiltään pelkästään
käsiteanalyyttinen, mutta sen osuus kokonaisuudessa on keskeinen, ja tämän vuoksi
käsiteanalyyttisen tutkimuksen perusteiden tarkastelu on tarpeellista.
Käsiteanalyysillä on olennainen merkitys teorianmuodostuksessa ja teorioiden kehittämises-
sä. Käsiteanalyysi on käyttökelpoinen menetelmä eri tieteenaloilla jopa eri merkityksessä
käytettävien sekä uusien ja siten vielä kehittymättömien käsitteiden selkeyttämiseen, silloin
kun käsite on siinä määrin tunnettu, että sen piirteistä on saatavissa tietoa. (Esim. Walker &
Avant 1992; Rogers & Knafl 1993; Eriksson 1998; Kakkuri-Knuuttila 2002.) Knowledge
managementin käsiteanalyyttinen tutkimus on ollut vähäistä käsitteen viimeaikaisesta
runsaasta käytöstä huolimatta. Teoreettisen pohjan vahvistamista voidaan perustella myös
sillä, että osa knowledge management kirjallisuudesta on voimakkaasti konsulttilähtöistä ja
teoreettisesti kevyttä. Täsmällisiä määritelmiä kuitenkin tarvitaan tutkimuksen käyttöön
(Walker & Avant 1992).
Käsiteanalyysi on perusteltua myös silloin kun käsitettä sovelletaan uusilla tieteenaloilla,
jolloin vanhakin käsite voi muuttua. Kakkuri-Knuuttilan (2002, 335) mukaan käsitteen alan
laajeneminen vähentää yhteisten ominaisuuksien määrää. Käsitteet saattavat tulla ajan
myötä epämääräisiksi ja monimerkityksellisiksi (Rodgers 1993a). Käsitteen tutkimisella
pyritään täsmentämään käsitteen käyttäjien välistä viestintää sekä tieteenalan sisällä että eri
tieteenalojen kesken (Walker & Avant 1992). Knowledge management -käsitteen ollessa
epäselvä jo englannin kielessä, vaikeudet suomenkielisissä käännöksissä ovat ilmeisiä. Näin
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ollen on tärkeää kehittää myös suomenkielistä käsitteistöä erityisesti soveltavalla terveyshal-
lintotieteen alalla, etenkin jos halutaan tutkimuksista olevan hyötyä terveydenhuollon
käytännön kehittämisessä.
Terveyshallintotieteessä on tehty vähän käsiteanalyyttistä tutkimusta7. Tutkimusperinne
Suomessa on empiirisesti painottunut ja viime aikojen paradigman selkeyttämisen (Kinnunen
& Vuori 1999; Vuori 2005a; 2005b) lisäksi tieteenalan teoreettinen kehittäminen ja vahvista-
minen sekä tutkimuskohteiden määrittäminen on tarpeellista (Lammintakanen ym. 2008).
Käsiteanalyyttistä tutkimusta tarvitaan esimerkiksi sovellettaessa hallinto-, organisaatio- ja
johtamistieteiden vanhoja käsitteitä terveydenhuollon kontekstissa.  Käsiteanalyysi toimii
keskustelun ja kehitystyön ylläpitäjänä ja edistää nuorten tieteenalojen kehittymistä (Walker
& Avant 1992). Erikssonin (1998) mukaan käsiteanalyyttisen tutkimuksen lisääntyminen
ilmentää tieteenalan kehittymistä yhä itsenäisempään suuntaan.
2.1.1 Rodgersin käsiteanalyysimalli
Menetelmäksi käsiteanalyysiini valitsin Beth L. Rodgersin evolutionaarisen metodin. Käsittei-
den tutkimiseen keskittyviä tutkimusperinteitä ja menetelmiä ovat muun muassa filosofinen
käsitteiden tutkimus, tietojenkäsittelytieteen ohjelmistojen kehittämistä tukevat menetelmät
sekä erityisesti politiikan käsitteisiin keskittynyt käsitehistoriallinen tutkimus. Hoitotieteessä
käsiteanalyyttistä tutkimusta on tehty runsaasti sekä kansallisesti (esim. Juvakka 1996;
Silen-Lipponen 2005; Sorppanen 2006) että kansainvälisesti (esim. Knafl & Deatrick 1993;
Endacott 1997; Ilott ym. 2006; Zisberg ym. 2007). Paljon käytettyjä menetelmiä ovat Walke-
rin ja Avantin (1983), Schwartz-Barcottin ja Kimin (1986)  ja Rodgersin (1989, 1993)
kehittämät käsiteanalyysimetodit. Ne eroavat toisistaan lähinnä käsitteen luonnetta koskevan
näkemyksensä, lähestymistapansa sekä etenemistapansa ja työvaiheidensa osalta (Knafl &
Deatrick 1993).
Rodgersin käsiteanalyysimallin taustalla on hänen esittämänsä kritiikki käsiteanalyysimene-
telmien filosofisten lähtökohtien tarkastelun puutteeseen. Hänen mukaansa käsitteiden
filosofisessa tarkastelussa on kaksi koulukuntaa: käsitteen olemusta (entiteetti) korostava ja
käsitteen ominaisuutta (dispositio) korostava. Historiallisesti suositut käsite-analyysit ovat
perustuneet filosofiselta taustaltaan essentialismiin. Muun muassa Aristoteleen määritelmien
7 Johanna Lammintakanen (2005, myös Lammintakanen ym. 2006) tutki väitökirjatutkimuksessaan
priorisointi käsitettä Rodgersin evolutionaarisellä menetelmällä. Muissa tutkimuksissa (esim. Miettinen
1996; Taskinen 2005) on käsitteellisiä osioita, mutta ei varsinaista käsiteanalyyttistä tutkimusta.
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teoria on Niiniluodon (2002, 157) mukaan essentialistinen siinä mielessä, että siinä oletetaan
kaikilla määriteltävillä asioilla olevan ennalta yksikäsitteisesti määrätty olemus, jonka
löytäminen on määritelmän tehtävä. Tämä käsitteiden olemusta korostava koulukunta pitää
käsitteitä eräänlaisina esineinä tai asioina, abstrakteina mielen kuvina tai ajatuksina,
sanoina, joilla on tietty kieliopillinen tehtävä ja yhtenäinen ulkoinen muoto tai ne ovat
elementtejä muodollisen logiikan systeemissä. Tällöin keskeisenä tavoitteena on määritellä
käsite kriittisten ominaisuuksien avulla. Käsitteen perusolemus yleensä näyttäytyy olosuhtei-
den joukkona, jotka ovat tarpeellisia ja riittäviä rajaamaan käsitteen alueen ja rajat. Yhteistä
näille menetelmille on, että käsite nähdään irrallisena ja kontekstista riippumattomana. Tämä
antaa kuvan, että käsite on universaali ja muuttumaton. (Rodgers1989, 331; 1993b, 73.)
Rodgersin evolutionaarinen käsiteanalyysi edustaa käsitteen ominaisuutta korostavaa
koulukuntaa ja Rodgersin (1989, 332) mukaan hänen ajatteluunsa ja ymmärrykseensä
käsitteistä ja siten käsiteanalyysimallin kehittämiseen ovat vaikuttaneet H. H. Pricen, Richard
Rortyn, Stephen Toulminin ja Ludwig Wittgensteinin myöhemmät kirjoitukset. Wittgenstein
esitti myöhäisfilosofiassaan kritiiikkiä essentialistista määritelmien teoriaa vastaan, sillä
hänen mukaansa käsitteet muodostavat ”perheitä”, joita yhtäläisyyksien hienosäikeinen
verkosto pitää koossa, vaikkei mikään yhtäläisyys lyö leimaansa kaikkiin perheen jäseniin.
Esimerkiksi taideteoksille ei ole vain niille yhteistä ominaisuutta, toisin sanoen ei ole olemas-
sa taideteoksen olemusta. (Niiniluoto 2002, 158.) Tämä koulukunta pitää käsitteitä
dynaamisina, sumeina, kontekstista riippuvaisina ja käytännöllisesti hyödyllisinä sekä
korostaa käsitteen käyttöä. (Rodgers 1989, 331; 1993b, 73).
Evolutionaarisessa mallissa käsite ymmärretään diskursiivisesti tai ei-diskursiivisesti
ilmaistuksi abstraktioksi. Sosialisaation ja toistuvan vuorovaikutuksen kautta käsitteeseen
yhdistyy tietyt ominaisuudet, jotka muodostavat käsitteen määritelmän. Käsite ei siis ole vain
sana tai ilmaisu, vaan sanan takana oleva mentaalinen rykelmä. Käsitteen käytön tutkiminen
ilmaisujen kautta luo keinoja tutkia käsitettä ja tunnistaa sen ominaisuudet. Vaikka käsitteet
ovat erillisiä ja yksityisiä luonteeltaan, niiden kehittyminen on jossakin sosiaalisessa konteks-
tissa (esim. tieteenala) tapahtuva prosessi. (Rodgers 1989, 332; Rodgers 1993b, 74.)
Rodgers näkee siis käsitteet jatkuvasti muuttuvina ja tärkeyden, käytön ja soveltamisen
kautta kehittyvinä. Käsitteen kehittyminen on hänen mukaansa syklinen, jatkuva (ajassa) ja
tietyssä kontekstissa (esim. tieteenala, kulttuurinen ryhmä tai teoria) tapahtuva prosessi.
Tärkeänä pidettyä käsitettä käytetään usein, korostetaan, opiskellaan ja tutkitaan, ja tämä
taas mahdollistaa sen vaihtelut ja uudistumisen. (Rodgers 1989; 1993b; Sorppanen &
Kyngäs 2004.) Knowledge management -käsitteen käyttö on voimakkaasti lisääntynyt 1990-
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luvun lopulta lähtien ja tämä kertoo sen merkityksen lisääntymisestä. Käsitettä on myös
sovellettu useilla eri tieteenaloilla. Käsitteen soveltaminen uusissa yhteyksissä kertoo
Rodgersin mukaan käsitteen vahvuuksien lisäksi myös sen vajavuuksista. Hänen käsiteana-
lyysimallinsa tavoitteena on käsitteen ja sen ominaisuuksien selkeyttäminen, ja se keskittyy
käsitteen käytön tutkimiseen. Näin ollen evolutionaarinen käsiteanalyysimalli soveltuu
mielestäni abstraktin, moniulotteisen ja eri konteksteissa käytetyn knowledge management -
käsitteen tutkimiseen. Käsiteanalyysini tavoitteena ei ole yksiselitteisen määritelmän
tuottaminen käsitteelle, vaan käsitteen selkeyttäminen tarkastelemalla sen käyttöä ja
kehittymistä (muuttumista). Käsiteanalyysin pohjalta voin tehdä johtopäätöksiä sen sovelta-
miseen terveyshallintotieteeseen ja määrittelemisestä terveyshallintotieteelliseen
tutkimukseen.
Rodgersin evolutionaarisessa käsiteanalyysimallissa on paljon yhtäläisyyksiä käsitehistorial-
liseen tutkimukseen; esimerkiksi Wittgensteinin myöhäisempään tuotantoon perustuva
filosofinen tausta, käsitteen historiallisuus ja kontekstisidonnaisuus sekä käsitteiden näkemi-
nen muuttuvina. Hyvärisen ja hänen tutkijakollegoidensa (2003, 9-10) mukaan käsitehistoria
ei kuitenkaan kuvaa ensisijaisesti metodia, vaan asennetta, temperamenttia tai kysymisen
tapaa. Sen piirissä on kuitenkin muodostunut joukko aineistolle usein tehtyjä operaatioita,
kuten kääntäminen kielestä toiseen, sekä mahdollisia kysymisen ja vastaamisen tapoja.
Käsitehistoria soveltuu heidän mielestään myös nykyilmiöiden tutkimiseen, vaikka heidän
tutkimillaan käsitteillä on pitkä historia.
2.1.2 Käsiteanalyysin toteuttaminen tässä tutkimuksessa
Seuraavaksi kuvaan, miten olen tässä tutkimuksessa soveltanut Rodgersin käsiteanalyysi-
mallia ja toteuttanut käsiteanalyysin. Evolutionaarisen käsiteanalyysin vaiheet ovat: 1)
käsitteen valinta, 2) tutkimusasetelman, otoksen ja aineiston hankinnan suunnittelu, 3)
aineiston hankinta (ominaisuudet, korvaavat käsitteet, viittaukset, edeltävät tekijät ja seura-
ukset), 4) lähikäsitteiden tunnistaminen, 5) aineiston analysointi, 6) tieteenalojen välisten
vertailujen tekeminen, sekä 7) malliesimerkin tunnistaminen, mikäli mahdollista. Ne eivät
kuitenkaan ole peräkkäisiä prosessin vaiheita, vaan pikemminkin limittäin ja samanaikaisesti
toteutettavia tehtäviä. (Rodgers 1989; 1993b.) Käsiteanalyysin toteutus ja työvaiheet
riippuvat menetelmän lisäksi myös analyysin tavoitteesta.
Rodgersin menetelmä painottaa erityisesti aineiston hankinnan tarkkaa suunnittelua,
tiedonhaun systemaattisuutta ja tietokantojen käyttöä sekä koko prosessin dokumentointia
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luotettavuuden lisäämiseksi. Hänen mukaansa tieteenalat, joista aineistoa hankitaan,
voidaan valita sillä perusteella, mitkä alat käyttävät tutkittavaa käsitettä tai minkä alojen
tutkimuskohteisiin se kuuluu. (Rodgers 1989; Rodges 1993a.) Näin ollen tein tiedonhakua
kuudesta tietokannasta, jotka edustavat yhteiskuntatieteellistä (Ebsco, CSA), hallinnon ja
johtamisen (Schima, SSCI) sekä terveydenhuollon aloja (Pubmed, Cinahl). Knowledge
management -käsitettä on käytetty runsaasti myös tietotekniikan ja tietojenkäsittelytieteen
alalla, mutta jätin Inspec tietokannan pois, koska tutkimukseni tavoitteena oli knowledge
managementin tarkastelu organisatorisen kehittämisen kysymyksenä. Tästä syystä käytin
hakuja tehdessäni knowledge managementin lisäksi toisena (rajoittavana) asiasanana
organisaatio -käsitettä. Hakuihin otin mukaan ajanjakson 1985ņ2003. En rajannut hakua
pelkästään tutkimuksiin, vaan mukana ovat myös pääkirjoitukset ja essee artikkelit. Rodger-
sin (1989; 1993b) mukaan aineistona voidaan käyttää myös populäärilähteitä, oppikirjoja,
klassikkoartikkeleita tai -kirjoja tai aineistoa voidaan hankkia haastattelemalla alan asiantunti-
joita.
Tieteenalojen välisen vertailun kannalta Rodgers suosittelee käsittelemään jokaisen tieteen-
alan aineistoa erillisenä. Koska aineiston valintaa ohjaavat käsiteanalyysin tavoitteet ja
tavoitteena oli käsitteen selkeyttäminen ja sen muuttumisen (ajassa) tarkasteleminen, en
käsitellyt eri tieteenalojen aineistoa erillisenä. Tavoitteenani ei ollut tieteenalojen välinen
vertailu ja erillinen käsittely olisi myös ollut hankalaa knowledge management -käsitteen
poikkitieteellisyyden vuoksi. Tietokannoissa oli eri tieteenalojen artikkeleita ja myös artikkelin
kirjoittajat edustivat usein eri tieteenaloja. Koska käsitteen muuttuminen oli keskeisin
tutkimukseni tavoite, muodostin tiedonhaun tuloksista tietokannan, jossa viitteet olivat
aikajärjestyksessä. Otannan tein tästä tietokannasta. Tiedonhakujen yksityiskohtainen
toteuttaminen eri tietokannoista on kuvattu liitteessä 1.
Kaikkiaan viitteitä käsiteanalyysitietokantaan tuli 621 kpl (Taulukko 1). Päällekkäisyyksien
poistamisen jälkeen artikkeleita jäi 563. Päällekkäisyydet tarkastin taulukon mukaisessa
järjestyksessä edeten Cinahl tietokannasta SSCI tietokantaan. Rodgers (1993b, 81) suosit-
taa päällekkäisyyksien poistamista siten, että pienin hakutulos syötetään ensin ja edetään
pienimmästä suurimpaan. Menettelyni ei täysin noudattanut tätä, mutta kahden suurimman
hakutulosten päällekkäisyydet eli jo muissa hakutuloksissa tulleet viitteet poistin viimeisenä.
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TAULUKKO 1. Hakutulosten määrät, päällekkäisyydet ja hakutulosten %-osuudet eri








Cinahl 95 - 95 17
PubMed 53 14 39 7
Ebsco 88 4 84 15
CSA 13 1 12 2
Schima 142 0 142 25
SSCI 230 39 191 34
YHTEENSÄ 621 58 563 100
Hakutuloksessa oli eniten viitteitä hallinnon ja johtamisen tietokannoista (59 %). Terveyden-
huollon tietokannoista viitteitä oli noin neljäsosa. Rodgersin (1993b) mukaan
harkinnanvarainen otanta on mahdollinen, joskin hän suosittelee kaiken materiaalin käyttöä
käsiteanalyysissä. Artikkeleiden suuren määrän vuoksi tämä ei ollut mahdollista, joten tein
otannan systemaattisella otannalla. Jaoin viitteet kolmeen ositteeseen julkaisuvuoden
mukaan: 1985ņ1997, 1998ņ2000 ja 2001ņ2003. Jaottelun perusteena oli se, että vuoteen
1997 saakka keskustelu, kirjoittaminen ja tutkimus knowledge managementista oli vähäistä,
mutta ajatteluun keskeisesti vaikuttaneiden ”teoreetikkojen” (esim. Nonaka & Takeuchi 1995;
Wiig 1993; 1995; 1997) julkaisut olivat jo ilmestyneet. 1990-luvun loppu oli lisääntyvän
keskustelun (myös Raub & Rüling 201, 114; Scarbrough & Swan 2001, 6) ja tutkimuksen
aikaa ja 2000-luvun alku runsaan keskustelun ja erityisesti selvästi vahvistuvan tutkimuksen
aikaa (myös Lönnqvist ym. 2005, 16), kuten taulukko 2 osoittaa.
TAULUKKO 2. Kuudesta tietokannasta hakutuloksena tulleiden artikkeleiden määrät
ositteiden mukaisesti.
Tietokanta 1985-1997 1998-2000 2001-2003 Yhteensä
Cinahl 7 32 56 95
PubMed 0 5 34 39
Ebsco 26 20 38 84
CSA
Sociological Abstracts
1 2 9 12
Schima 17 41 84 142
SSCI 17 63 111 191
Yhteensä 68 (12%) 163 (29%) 332 (59%) 563
Otos 15 (25%) 20 (33%) 25 (42%) 60 (100 %)
Rodgers (1993b) suosittaa otoksen kooksi vähintään 30 artikkelia tai 20 % populaatiosta.
Hän kuitenkin hyväksyy resurssien asettamat rajoitteet, kuten tässäkin tutkimuksessa. Suuri
aineistomäärä olisi vienyt kohtuuttomasti resursseja ja myös vaikeuttaisi laadullisen sisällön
analyysin toteuttamista (esim. Kylmä ym. 2003). Ensimmäisestä ositteesta otin mukaan 15,
toisesta 20 ja kolmannesta 25 artikkelia. Näin menetellen kustakin ositteesta analyysiin
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tulleiden artikkeleiden määrä oli yli 20 % analysoiduista artikkeleista ja painottuu ositteiden
mukaisesti koko populaatiosta, mutta ei jätä ensimmäisen ositteen osuutta liian vähäiseksi.
Käsitteen muuttumisen tutkimisen kannalta tämä on oleellista. Viitteet olivat kussakin
ositteessa aikajärjestyksessä ja otannan tein systemaattisena, tasavälisenä otantana
(Nummenmaa 2004, 23). Mikäli kyseistä artikkelia ei ollut saatavilla Suomesta kohtuullisin
kustannuksin, otin mukaan listauksessa seuraavana olevan. Analyysiin mukaan tulleet
artikkelit ovat liitteessä 2.
Analysoin käsiteanalyysiin otetut artikkelit deduktiivis-induktiivisella sisällön analyysillä
jokaisen ositteen erikseen (Kyngäs & Vanhanen 1999; Tuomi & Sarajärvi 2002). Rodgersin
käsiteanalyysimallissa tarkastelun kohteena ovat käsitteen ominaispiirteet, edeltävät tekijät,
seuraukset, lähi- ja korvaavat käsitteet sekä sovellutusalueet (Rodgers 1989; Rodgers
1993b). Siten nämä muodostivat luokittelurungon, jonka sisällä kategorioiden muodostami-
nen puolestaan oli induktiivista. Sisällön analyysi on metodi, jossa käyttämällä tiettyä joukkoa
menettelytapoja pyritään selkeään kuvaukseen ja päteviin päätelmiin ilmiöstä informaatiota
hävittämättä. Päättelyprosessin säännöt vaihtelevat teoreettisen ja sisällöllisen kiinnostuksen
mukaan. (Weber 1990, 9; Tuomi & Sarajärvi 2002, 110.) Sisällön analyysin keskeisenä
ideana on, että runsas joukko tekstin sanoja luokitellaan muutamiin sisällöllisiin luokkiin.
Jokaisella luokalla, joka voi sisältää yhden, useamman tai useita sanoja, fraaseja tai muita
tekstin yksikköjä, oletetaan olevan yhteinen merkitys. (Weber 1990, 12.) Näin analyysillä
pyritään saamaan kuvaus tutkittavasta ilmiöstä tiivistetyssä ja yleisessä muodossa (Kyngäs
& Vanhanen 1999, 4). Weberin (1990, 13) mukaan sisällön analyysin tekemiseen ei ole
olemassa yhtä, yksinkertaista, oikeaa tapaa, vaan tutkimuksen tavoite määrittää soveltuvim-
man tavan. Sisällön analyysi on kuitenkin vain tapa järjestää aineisto johtopäätöksiä varten.
Monia tätä metodia käyttäneitä tutkimuksia kritisoidaankin järjestetyn aineiston esittämisestä
tuloksina ilman mielekkäitä johtopäätöksiä (Tuomi & Sarajärvi 2002, 105).
Sisällön analyysini eteni siten, että luin artikkelit perusteellisesti vähintään kaksi kertaa.
Ensimmäisellä lukukerralla tavoitteena oli saada kokonaiskuva artikkelista hakemalla
vastausta kysymykseen ”Mistä artikkelissa puhutaan?”. Näin ollen ensimmäisen lukukerran
jälkeen poistin 4 artikkelia (ensimmäisestä ositteesta 2, toisesta 1 ja kolmannesta 1), sillä ne
eivät julkilausutusti käsitelleet knowledge managementtia. Tässä vaiheessa en enää ottanut
tilalle uusia artikkeleita käsiteanalyysitietokannasta, joten lopulliseksi analysoitujen artikkelei-
den määräksi tuli 56 kpl.
Toisella lukukerralla poimin artikkeleista julkilausutut, selvästi ilmaistut tunnusmerkkien
(edeltävät tekijät, ominaisuudet, seuraukset, lähi- ja korvaavat käsitteet sekä sovellutusalu-
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eet) mukaiset merkitykselliset ilmaisut. Analyysiyksikkönä oli siis ilmaisun sisällön ymmärtä-
miseen tarvittava määrä sanoja, enkä rajannut sitä tarkasti yhteen sanaan tai lauseeseen
(esim. Kyngäs & Vanhanen 1999, 5). Analyysiin otin mukaan vain artikkelissa selvästi
ilmaistun sisällön enkä lähtenyt tulkitsemaan piilossa olevia viestejä (esim. Kyngäs ja
Vanhanen 1999, 5), vaikka Rodgers (1993b, 83) tätä suorien määritelmien puuttuessa
suosittaakin. Kuten edellä kuvattu kertoo, tulkinta on kuitenkin mukana tunnusmerkkien
poiminnassa siltä osin, mitkä lauseet tai sanat tutkijana olen ottanut mukaan analyysiin.
Poimintaa ohjasivat artikkeleille koko ajan esittämäni kullekin tunnusmerkille ominaiset
kysymykset (esim. mitä KM edellyttää, mikä KM:lle on tyypillistä, mitä tapahtuu KM:n jälkeen
tai seurauksena), ja jotkut artikkelit vaativat useita lukukertoja ja pohdintaa ennen lopullisia
koodauksia (Rodgers 1993a; Kyngäs & Vanhanen 1999, 5).
Induktiivisen sisällön analyysin prosessi jaotellaan karkeasti kolmeen vaiheeseen: pelkistä-
minen, ryhmittely ja abstrahointi. Ensimmäisessä vaiheessa redusoin artikkeleista poimimani
alkuperäisilmaukset ns. pelkistetyiksi ilmaisuiksi, jotka sitten ryhmittelin sisältönsä mukaan
yhteenkuuluviksi ryhmiksi eli alakategorioiksi. Alkuperäiset ilmaisut olivat englanninkielisinä,
joten pelkistysvaiheessa käänsin pelkistetyt ilmaisut suomenkielisiksi. Alakategorioita
abstrahoin yläkategorioiksi ja yhdistäviksi kategorioiksi niin pitkälle kuin oli mahdollista tai
tarkoituksenmukaista. (Kyngäs & Vanhanen 1999, 5-11; Tuomi & Sarajärvi 2002,110-115.)
Tasojen määrä vaihteli eri tunnusmerkkien kohdalla. Korvaavat ja lähikäsitteet olen listannut
yhtenä joukkona, sillä tulkinta siitä, ovatko ne lähikäsitteitä vai korvaavia käsitteitä olisi
vaatinut niille jokaiselle erikseen tehdyn aineiston hankinnan ja erillisen oman käsiteanalyy-
sin (Rogers 1993b, 83-84, 86).
Periaatteena abstrahoinnissa oli välttää liian yleiselle tasolle vietyä analyysiä, sillä tuolloin
esimerkiksi käsitteen ominaisuudet voisivat olla liitettävissä melkein mihin käsitteeseen
tahansa. Sisällön analyysin tuloksia esitettäessä usein luotettavuuden lisäämiseksi esitetään
suoria lainauksia. Tässä tutkimuksessa en esitä suoria lainauksia, koska kokonaisuudesta ja
asiayhteydestään irrotettujen englanninkielisten lainausten kääntäminen suomeksi saattaisi




2.2.1 Lomakkeiden laadinta ja aineiston hankinta
Tässä tutkimuksessa käytetyt kyselyaineistot hankittiin osana Suomen Akatemian Tervey-
denhuoltotutkimusohjelmaan kuuluvan HumanRe-tutkimusprojektin keväällä 2005 toteutettua
kyselyä. Kyselylomakkeet (liitteet 3 ja 4) laadittiin vuoden 2004 aikana tutkimusryhmässä,
jonka työskentelyyn osallistui projektin tutkijoita ja projektissa pro gradu tutkimustaan
tehneitä opiskelijoita. Kokonaisuudessaan lomakkeiden sisältö pohjautuu strategisen
henkilöstövoimavarojen johtamisen (SHRM), henkilöstövoimavarojen johtamisen (HRM),
tiedon ja osaamisen johtamisen (Knowledge Management), organisaatiokulttuurin sekä
oikeudenmukaisuuden teoreettisiin lähtökohtiin.
Kyselylomakkeiden laadinta toteutettiin siten, että tutkimusryhmän jokainen jäsen laati
omaan teoreettiseen vastuualueeseensa pohjautuen kysymykset ja yksittäiset muuttujat.
Tämän jälkeen kysymykset koottiin kokonaisuudeksi, karsittiin, muokattiin ja järjesteltiin
vastaajan kannalta mielekkäiksi kokonaisuuksiksi. Projektin koordinoivana tutkijana vastasin
kyselytutkimuksen toteuttamisesta kokonaisuudessaan, mutta reoreettisena vastuualueenani
oli tiedon ja osaamisen johtaminen.
Johtajille tarkoitettu lomake sisälsi 31 ja työntekijöiden lomake 28 kysymystä. Strukturoiduis-
sa lomakkeissa oli pääosin valmiit vaihtoehdot sisältäviä monivalintaisia kysymyksiä ja kolme
avointa kysymystä. Johtajien lomakkeessa osa väittämistä painottui enemmän organisaatio-
tasolle työntekijöiden kysymysten keskittyessä ilmiöihin työyksikkötasolla. Muilta osin
lomakkeet ovat yhdenmukaiset. Luotettavuuden lisäämiseksi 58 terveydenhuollossa toimivaa
henkilöä esitestasi lomakkeita ja tämän perusteella lomakkeita lyhennettiin, käsitteitä
selkeytettiin ja kysymysten muotoja muutettiin tai tarkennettiin.
Tutkimuksen kohderyhmänä olivat yksityisen terveydenhuollon organisaatiossa sekä
kuudessa sairaanhoitopiirissä perusterveydenhuollossa ja erikoissairaanhoidossa henkilös-
tön koulutuksesta, kehittämisestä ja rekrytoinnista vastaavissa yksiköissä työskentelevät
henkilöt, linjahallinnosta vastaavat johtajat, keskijohto (ylilääkärit ja ylihoitajat), lähijohto
(osastonhoitajat) sekä työntekijät (hoitohenkilökunta ja lääkärit). Maantieteellisesti otokseen
valitut Etelä-Savon, Helsingin ja Uudenmaan, Kainuun maakunta, Keski-Suomen, Kymen-
laakson ja Pohjois-Savon sairaanhoitopiirit painottuvat länsi - itä suunnassa itäiseen
Suomeen. Erikoissairaanhoitoa edusti jokaisesta otoksessa mukana olevasta sairaanhoitopii-
ristä yliopistollinen sairaala tai keskussairaala, joista mukaan otettiin sisätautien, kirurgian,
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yleissairaalapsykiatrian, radiologian ja laboratorion erikoisalat. Perusterveydenhuoltoa
jokaisesta sairaanhoitopiiristä edusti suurin kaupunki8, pienehkö itsenäisesti terveyspalvelut
järjestävä kunta9 ja keskisuuri kuntayhtymä10. Mukaan otettiin sekä avoterveydenhuolto että
vuodeosastot lukuun ottamatta hammashuoltoa. Yksityistä terveydenhuoltoa edusti Mehiläi-
nen Oy ja sen pääkaupunkiseudun, Turun ja Salon toimipisteet.
Johtajien osalta otos oli kokonaisotos eli mukana olivat kaikki edellä mainittujen organisaati-
oiden johto- ja henkilöstön kehittämistehtävissä työskentelevät. Yksityisen terveydenhuollon
osalta päätettiin, että otos on kokonaisuudessaan 400, joten työntekijöiden osalta otos
toteutettiin systemaattisella otannalla. Tavoitteena oli kokonaisuudessaan noin 3000 henkilön
otos, joten julkisen terveydenhuollon työntekijöiden otos toteutettiin käyttämällä ositettua
otantaa ja suhteellista kiintiöintiä. Työntekijät jaettiin ensin kahteen ositteeseen: perustervey-
denhuolto (40 %) ja erikoissairaanhoito (60 %) siten, että osuudet otoksesta olivat suhteessa
sektoreilla työskentelevän henkilöstön määrään. Perusterveydenhuollon sisällä suuren
kaupungin, pienehkön kunnan ja kuntayhtymän osuudet ja erikoissairaanhoidon sisällä
kuuden eri sairaalan osuudet määrittyivät suhteellisella kiintiöinnillä ja otannalla. Otoksen
suunnitteluvaiheessa ei kuitenkaan saatu kaikista organisaatioista täsmällisiä ja paikkansa
pitäviä henkilöstömääriä, joten lopulliset osuudet ositteiden sisällä eivät täysin noudata edellä
esitettyä. Lisäksi suurten kaupunkien ryhmässä Helsingin ja Kuopion osuuksien noustessa
suhteellisesti suuriksi otettiin mukaan vain Helsingin itäinen alue ja Kuopion perusterveyden-
huollosta jätettiin pois Harjulan sairaala. Samoin Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiristä
erikoissairaanhoitoa edustavat Meilahden ja Hesperian sairaalat.
Henkilörekisteritiedot (nimi, kotiosoite, ammattinimike, työpiste/osasto) kohderyhmään
kuuluvista henkilöistä saatiin organisaatioista joko sähköisesti tai postitse. Muutamien
kohdeorganisaatioiden listoissa oli mukana tarkoista ohjeistuksista huolimatta henkilöitä,
jotka eivät kuuluneet otokseen, joten heidät poistettiin. Henkilöstö oli myös eri organisaatiois-
ta saaduissa listauksissa eri järjestyksessä, eikä listauksia erilaisten toimitusmuotojen ja
suuren työmäärän vuoksi ollut mahdollista muokata. Työntekijöiden osalta otanta suoritettiin
systemaattisena otantana (tasavälinen) listauksista laskien poimintaväli=k jakamalla
kyseisessä listauksessa oleva työntekijöiden määrä (populaatio) otoskoolla ja valitsemalla
tutkimukseen listauksesta joka k:s henkilö (Nummenmaa 2004, 23). HUS toteutti otannan
itse ohjeistuksemme (kohderyhmä, systemaattinen otanta) mukaisesti, eikä tutkimusryhmä
8 Mikkeli, Helsinki, Kajaani, Jyväskylä, Kotka ja Kuopio
9 Mäntyharju, Karkkila, Kuhmo, Viitasaari, Elimäki, Leppävirta
10 Juva-Puumala-Sulkavan terveyskeskus, Loviisan seudun terveydenhuollon ky, Ylä-Kainuun
palvelukeskus, Saarijärven-Karstulan seudun terveydenhuollon ky, Kouvolan-Valkealan kansanterve-
ystyön ky ja Sisä-Savon terveydenhuollon ky
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saanut tarkkaa tietoa kohderyhmään kuuluvista työntekijöistä. HUS:stä saadussa tutkimuk-
seen valittujen työntekijöiden listauksessa (500 työntekijää) oli kuitenkin mukana sellaisia
henkilöitä, jotka eivät kuuluneet kohderyhmään (esim. neurologian ja lastentautien osastot,
sosiaalihoitajat) ja heidät poistettiin otoksesta. Näin ollen työntekijöiden otokseksi HUS:stä
tuli 452. Kyselylomakkeet lähetettiin postitse alkuvuodesta 2005 kotiosoitteeseen kaikille
muille paitsi Sisä-Savon kuntayhtymän ja Viitasaaren vastaajille. Heille lomakkeet toimitettiin
sisäisessä postissa.
Alkuperäinen otos oli siis yhteensä 3230, josta poistettiin postin palauttamina 13, koska
kyseistä henkilöä ei tunnettu tai tavoitettu kyseisessä osoitteessa. Lisäksi 4 henkilöä ilmoitti,
ettei pysty vastaamaan, koska heidän äidinkielensä on joku muu kuin suomi ja lomake
edellytti hyvää suomen kielen taitoa. Kolme vastaajaa ilmoitti, ettei pysty vastaamaan
vaikean sairauden vuoksi ja 21 henkilöä oli jäänyt eläkkeelle, siirtynyt tilapäisesti pois
työelämästä (esim. äitiyslomalle, opintovapaalle) tai muihin tehtäviin. Lopulliseksi otokseksi
tuli johtajien osalta (aineisto 1) 1114 ja työntekijöiden osalta (aineisto 2) 2075. Uusinta-
kyselyn jälkeen lomakkeen palauttaneita oli 1399. Lomakkeista jouduttiin hylkäämään 25
vastaamattomina tai puutteellisesti täytettyinä. Johtajien lopulliseksi vastausprosentiksi
tuli 47 (N=521) ja työntekijöiden 41 (N=853). Taulukossa 3 esitetään lopulliset otokset ja
vastausprosentit.
TAULUKKO 3. Lopulliset otokset ja vastausprosentit.








Suuret kaupungit 206 53 380 43 586 47
Kuntayhtymät 80 56 225 52 305 53
Pienehköt kunnat 29 59 104 61 133 60
Perusterveydenhuolto yhteensä 315 55 709 48 1024 50
Helsingin yliopistollinen sairaala HYKS 340 38 448 33 788 34
Kainuun keskussairaala KAKS 38 37 54 37 92 37
Keski-Suomen keskussairaala 86 55 168 38 254 43
Kotkan keskussairaala KOKS 70 44 94 38 164 41
Kuopion yliopistollinen sairaala KYS 141 48 228 37 369 41
Mikkelin keskussairaala 41 37 65 40 106 39
Erikoissairaanhoito yhteensä 716 42 1057 36 1773 38
Julkinen yhteensä 1031 46 1766 41 2797 43
YKSITYINEN TERVEYDENHUOLTO
Mehiläinen Oy 83 57 309 44 392 46






Vastausprosenteissa oli suuria eroja. Johtajat vastasivat aktiivisemmin (47 %) kuin työnteki-
jät (41 %). Perusterveydenhuollon osalta sekä johtajien (55 %) että työntekijöiden (48 %)
vastausprosentit olivat selvästi erikoissairaanhoitoa (42 %, 36 %) korkeammat. Aktiivisimmin
vastasivat pienehköjen kuntien johtajat ja työntekijät. Yksityistä terveydenhuoltoa edustavan
Mehiläinen Oy:n vastausprosentit olivat samaa tasoa kuin perusterveydenhuollon organisaa-
tioiden. Sairaanhoitopiireittäin tarkasteltuna aktiivisimmin vastasivat Keski-Suomen ja
Kymenlaakson sairaanhoitopiirin organisaatiot (48 %) ja alhaisimmaksi vastausprosentti jäi
Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirissä (38 %). Organisaatiokohtaisesti johtajista
aktiivisimmin vastasivat Saarijärven - Karstulan kansanterveystyön kuntayhtymän (84 %),
Sisä-Savon terveydenhuollon kuntayhtymän (71 %), Leppävirran (67 %) ja Jyväskylän (63
%) johtajat. Kainuun kaikissa tutkimukseen osallistuvissa organisaatioissa vastausprosentit
johtajien osalta jäivät alhaisiksi: Kuhmosta yksikään johtaja ei vastannut kyselyyn, Kajaanin
ja Kainuun keskussairaalan vastausprosentti oli vain 37 ja Ylä-Kainuun palvelukeskuksen 38
prosenttia. Kainuun maakuntahallintokokeilun käynnistyminen hieman ennen aineiston
keruuta ja siihen liittyvät muutokset myös terveydenhuollon johtajien tehtävissä vaikuttanevat
vastausprosenttiin. Loviisan seudun terveydenhuollon kuntayhtymän johtajien (29 %) ja
työntekijöiden (42 %) vastausprosentteja alentanee se, että lomakkeet olivat suomenkielisiä.
Äidinkielenään ruotsia puhuvista osa on jättänyt vastaamatta. Myös HUS:n (38 %) ja Mikkelin
keskussairaalan (37 %) johtajien vastausprosentit jäivät alhaisiksi.
Työntekijöistä aktiivisimmin vastasivat Karkkilan (71 %), Kuhmon (65 %), Mäntyharjun (63 %)
ja Elimäen (62 %) työntekijät. Alhaisimmat vastausprosentit olivat Kajaanissa (28 %),
HUS:ssä (33 %) ja Viitasaarella (33 %). Ammattiryhmittäin tarkasteltuna sekä johtajien että
työntekijöiden aineistoissa hoitajajohtajien (55 %) ja hoitajien (43 %) vastausaktiivisuus oli
selvästi lääkärijohtajia (32 %) ja lääkäreitä (23 %) korkeampi. Johtajien aineistossa aktiivi-
simmin vastasivat kuitenkin ylin johto (esim. perusturvajohtajat) ja henkilöstön
kehittämistehtävissä työskentelevät (60 %).
2.2.2 Aineiston analysointimenetelmät ja tulosten esittäminen
Yksittäistä määrällistä tutkimusta ei useinkaan voida luokitella pelkästään kuvailevaksi tai
selittäväksi. Myös tässä tutkimuksessa on sekä aineistoa, muuttujia ja tutkittavaa ilmiötä
kuvailevia osia että teoreettisten käsitteiden keskinäisiä yhteyksiä koskeviin teorioihin
perustuvia selittäviä osia. Aineiston kuvailevan analyysin aikana tutkijalle myös selviää,
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millaisia tilastollisia menetelmiä on mahdollista käyttää. (Esim. Alkula ym. 1994; Laippala ym.
1998.)
Aineiston kuvailuun käytin frekvenssijakaumia, ristiintaulukointia ja keskiarvojen tarkastelua
ja havainnollistamiseen taulukoita ja graafisia esityksiä. Kuvailun päämääränä oli selvittää
tiedon ja osaamisen johtamisen tilaa Suomen terveydenhuollossa, mutta myös havaintoai-
neiston rakennetta ja käyttökelpoisuutta jatkoanalyyseissä. Muuttujien välisiä yhteyksiä
tarkastelin X²-testin ja korrelaatioiden avulla riippuen muuttujan mittaustasosta. Korrelaa-
tiokertoimena käytin Spearmanin järjestyskorrelaatiokerrointa, koska useimmat muuttujat
olivat järjestysasteikollisia ja muuttujien välinen yhteys ei välttämättä ollut lineaarinen.
Kahden riippumattoman ryhmän keskiarvojen eron tutkimiseen käytin nonparametristä Mann
Whitneyn testiä.
Faktorianalyysin avulla tutkin johtamis- ja työkulttuurien, tiedon organisoinnin ja jakamisen,
uuden tiedon muodostamisen edellytysten ja uuden tiedon muodostamisen prosessin
käsitteellisiä kokonaisuuksia kuvaavia muuttujajoukkoja. Faktorianalyysiä käytin saadakseni
selville edellä mainittujen kokonaisuuksien eri ulottuvuudet sekä suuren muuttujajoukon
rajaamiseksi ja tiivistämiseksi muutamaan sisällöllisesti mielekkääseen faktoriin. Tavoit-
teenani oli myös mittarien edelleen kehittäminen. Faktorianalyysit toteutin eksploratiivisesti
tutkien muuttujien välisiä yhteyksiä havaintoaineiston perusteella. Ennen faktorianalyysin
aloittamista käänsin kaikki muuttujat samansuuntaisiksi. Aluksi tarkastelin muuttujien
korrelaatioita ja poistin analyysistä muuttujat, joiden korrelaatio minkään muuttujan kanssa ei
ollut vähintään 0.3. Faktorit muodostin pääkomponenttimenetelmällä, pakottamatta käyttäen
faktorimäärän kriteerinä ominaisarvoa yksi. Rotatoinnissa päädyin vinokulmaiseen rotatoin-
tiin, koska siinä muuttujat latautuivat suorakulmaista rotaatiota selkeämmin eri faktoreille ja
koska faktoreiden voitiin olettaa korreloivan keskenään (Leskinen 1987). Poistin analyysistä
muuttujia myös alhaisen kommunaliteetin (kuvaa kuinka suuren osan muuttujan vaihtelusta
faktorit pystyvät selittämään) takia kokeiltuani ensin faktorimäärän lisäämistä. (Alkula ym.
1994, 267-280; Nummenmaa 2004, 332-353.)
Tämän jälkeen muodostin summamuuttujat laskemalla yhteen faktorianalyysin yhteenkuulu-
viksi osoittamat muuttujat ja jakamalla summan muuttujien määrällä. Näin ollen
summamuuttujien keskiarvoja voidaan verrata toisiinsa ja käyttää aineiston kuvailuun.
(Nummenmaa 2004, 151-152.) Summamuuttujien suunta on vastakkainen; mitä pienempi
keskiarvo sen paremmaksi ilmiö on arvioitu. Niiden reliabiliteettia arvioin Cronbachin alfa-
kertoimen avulla. Sisäistä yhtenäisyyttä kuvaavat Ȑ-kertoimet vaihtelivat .55 - .92 siten, että
yhteensä 31 summamuuttujasta vain kolmen alfa-kerroin oli tyydyttävä (<.60), kuuden .60 -
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.70 ja loppujen >.70. Summamuuttujien sisäistä yhtenäisyyttä voidaan pitää kokonaisuutena
hyvänä. (Polit & Hungler 1995; Metsämuuronen 2006, 68.)
Ennen monimuuttuja-analyysejä tutkin niissä edellytettävää summamuuttujien jakauman
normaalisuutta Kolmogorov-Smirnovin testillä. Kun otoskoko on suuri, tilastolliset testit
paljastavat herkästi pienetkin erot tilastollisesti merkitseviksi. Tästä syystä tarkastelin
muuttujien normaalisuutta Kolmogorov-Smirnovin testin lisäksi myös graafisesti (Metsämuu-
ronen 2006, 577). Summamuuttujat eivät olleet testin mukaan normaalisti jakautuneita.
Graafisen tarkastelun perusteella osa oli kuitenkin likimain normaalijakautuneita (jakauma
symmetrinen ja normaalijakauman kaltainen) ja neljä summamuuttujaa muodostui logaritmilla
tehdyn vinouden korjauksen jälkeen normaalijakautuneiksi. Muiden summamuuttujien osalta
tulokset pohjautuvat alkuperäisiin summamuuttujiin. Otoskoon ollessa suuri normaalija-
kaumaoletuksen rikkominen ei välttämättä tee esimerkiksi regressioanalyysistä
soveltumatonta, mutta jäännösten jakauma on syytä aina tarkastaa. (Nummenmaa 2004,
311-313.)
Useiden tekijöiden yhteyksiä selitettävään asiaan tutkin varianssianalyysillä, regressio-
analyysillä tai logistisella regressioanalyysillä. Menetelmät eroavat toisistaan mittaustasolle
asetettavien vaatimusten suhteen. Logistisella regressioanalyysillä tutkin taustatekijöiden
yhteyttä strategian olemassaoloon tai tietoisuuteen sen olemassaolosta. Monisuuntaisella
varianssianalyysillä puolestaan tarkastelin taustatekijöiden yhteyksiä tiedon organisointia ja
jakamista, informaatioteknologian hyödyntämistä ja uuden tiedon muodostamisen edellytyk-
siä kuvaaviin summamuuttujiin. Monisuuntaisessa varianssianalyysissä selitetään yhtä
jatkuvaa muuttujaa useilla luokitteluasteikollisilla muuttujilla. Käytin analyyseissä kovariaatti-
na organisaatiokulttuuria kuvaavia summamuuttujia teoreettisen ajattelun mukaisesti.
Selittäjät analyyseihin valitsin pääosin korrelaatioiden perusteella. Monisuuntaisessa
varianssianalyysissä tarkastelin ensin selittäjien yhdysvaikutuksia (interaktio) ja vasta sen
jälkeen päävaikutuksia, sillä yhdysvaikutusten vaikuttaessa päävaikutuksiin niiden tulkinta ei
ole mielekästä (Alkula ym. 1994, 244-266; Nummenmaa 2004, 200-224).
Tiedon saannin riittävyyttä ja uuden tiedon muodostamista selitin regressioanalyysillä.
Analyyseihin tulleet muuttujat valitsin teoreettisten lähtökohtien ohjaamana ja muuttujien
välisten korrelaatioiden perusteella. Valitsin lopullisiin regressioanalyyseihin eteenpäin
askeltavan (forward) lisäysmenetelmän, jossa tutkijan määrittelemistä muuttujista lisätään
malliin yksi selitysastetta eniten kohottava muuttuja kerrallaan kunnes mallissa ovat mukana
kaikki selitysastetta merkittävästi kohottavat muuttujat (Nummenmaa 2004, 306). Mallin
valinta perustui tavoitteeseen löytää tärkeimmät selittäjät (pieni malli) ja aineistoon sopiva
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malli. Uuden tiedon muodostamisen regressioanalyyseissä muutamat selittäjät korreloivat
jonkin verran keskenään. Multikollineaarisuuden arviointi on kuitenkin aina harkinnanvarais-
ta, koska ei ole yksiselitteistä sääntöä siitä, kuinka suuret korrelaatiot ovat liian suuria.
Hyväksyttävien korrelaatioiden suuruuteen vaikuttavat mm. muuttujien lukumäärä ja otosko-
ko. Myöskään SPSS:n laskemille toleransseille ei ole olemassa yksiselitteistä ohjetta, vaan
arviointi on harkinnanvaraista. Tietoisena jonkinasteisesta multikollinearisuudesta laitoin
lievästi korreloivat selittäjät (toleranssit 0.453-0.990) analyyseihin, koska ne eivät kuitenkaan
muodostaneet voimakasta multikollinearisuusrakennetta ja olivat sisällöllisesti tarkoituksen-
mukaisia (esim. Nummenmaa ym. 1997, 318-324). Jäännöstermejä tarkastelin kuvaajien ja
korrelaatioiden avulla ja ne olivat satunnaisesti ja normaalisti jakautuneita eivätkä korreloi-
neet selittäjien kanssa. (Nummenmaa 2004, 297-317.)
2.3 Yhteenveto tutkimustehtävistä ja metodologiasta
Seuraavaan taulukkoon olen koonnut yhteen tutkimuksen tarkoituksen, tutkimustehtävät,
käytetyt tutkimusmenetelmät ja aineistot.
TAULUKKO 4. Kooste tutkimuksen tarkoituksesta, tehtävistä ja metodologiasta.
Tutkimuksen
tarkoitus
Tutkimuksen tarkoituksena on selkeyttää knowledge management -
käsitettä sekä kuvata tiedon ja osaamisen johtamisen toteutumista
ja selittää siihen vaikuttavia tekijöitä terveydenhuollon organisaati-
oissa.































3 TIETO JA OSAAMINEN ORGANISAATION AINEETTOMANA PÄÄOMANA
3.1 Aineettoman pääoman teoria
Yritysten markkina-arvon moninkertaisuus verrattuna niiden kirjanpitoon perustuvaan tase-
arvoon esimerkiksi suurilla IT-yrityksillä nosti aineettoman pääoman keskusteluun ja tarkas-
teluun 1980-luvun lopulla. Tätä erotusta selitettiin nimenomaan aineettomalla pääomalla.
Aineettomien pääomien merkityksen lisääntyminen liittyy tietoyhteiskuntakehitykseen sekä
siihen liittyviin työelämän ja toimintatapojen muutoksiin, joista esimerkkinä on siirtyminen
projektimaisiin, lyhyisiin työsuhteisiin perinteisestä koko työuran tekemisestä samassa
organisaatiossa.  (Esim.  Drucker 1993; Sveiby 1997; Raivola & Vuorensyrjä 1998; Määttä &
Virtanen 2000; Lönnqvist ym. 2005.)
Aineeton pääoma on koko organisaatiota kuvaava käsite, summatiivinen kuvaus organisaati-
olle kilpailuetua tuottavasta osaamisesta, jota kirjanpitäjät eivät kuitenkaan laske kirjanpidon
taseissa (Määttä & Virtanen 2000, 133-134). Sinänsä monet perinteiset organisaatio- ja
johtamisteoriat (esim. tieteellinen liikkeenjohto, ihmissuhteiden koulukunta, organisaatiokäyt-
täytymisen teoriat) ovat lähteneet ajattelusta, että ihmiset ovat tärkeitä organisaatioille, mutta
tätä ei ole esitetty näkyvänä niiden taloudellisissa laskelmissa muuten kuin kulueränä (esim.
Carson ym. 2004, 444).
Aineetonta pääomaa alettiin mitata ja raportoida yrityksissä 1980- ja 1990-lukujen vaihteessa
ruotsalaisen Skandia vakuutusyhtiön ja sen ensimmäisenä maailmassa nimetyn aineetto-
masta pääomasta vastuussa olevan johtajan Leif Edvinssonin toimiessa yhtenä keskustelun
käynnistäjänä. Keskustelu siis käynnistyi käytännön toimijoiden piiristä ja keskeisiä aineetto-
man pääoman teorian kirjallisuudessa esitettyjä keskustelijoita ja tutkijoita ovat olleet muun
muassa Stewart (1997), Edvinsson & Sullivan (1996), Brooking (1997), Edvinsson ja Malone
(1997), Roos, Sveiby (1997) ja Bontis (1999).
Lönnqvistin ja hänen tutkijakollegoidensa (2005, 18-24) mukaan aineettomasta pääomasta
käytetään englanninkielessä useita, erilaisia käsitteitä ja sitä määritellään monin eri tavoin.
He pitävät näitä käytettyjä käsitteitä (intangible assets, intellectual capital, knowledge assets)
synonyymeina. Bukowitzin ja Williamsin (2000) mukaan laskentatoimen ja oikeustieteen
tieteenaloilla käytettävään omaisuuserä (asset) käsitteeseen liittyy ajatus organisaation
omistajuudesta. Organisaatio ei voi kuitenkaan koskaan omistaa ihmisillä olevaa tietoa ja
osaamista, ja näin ollen he suosittelevat pääoma (capital) käsitteen käyttöä.  Vaikka myös
pääoma käsite perinteisesti kuvaa organisaation omaisuutta, sillä Ståhlen ja Grönroosin
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(1999, 50) mukaan on arkikielessä paljon laajempi merkitys. Omaisuuserien lisäksi sillä
tarkoitetaan myös kilpailukyvyn kannalta organisaatiolle tärkeitä ja ”rahanarvoisia” ominai-
suuksia, kuten imago ja osaaminen, jotka eivät kuitenkaan ilmene kirjanpidon taseissa.
Bassi ja Van Buren (1999, 416) toteavat artikkelissaan, että aineettomien pääomien määri-
telmiä toisistaan erottava tekijä on se, mitä asioita laitetaan kunkin otsikon alle. Edvinssonin
ja Malonen (1997) sekä Stewartin (1997) määritelmät ovat heidän mukaansa usein käytetty-
jä. Edvinssonin ja Malonen (1997, 44) mukaan aineettomalla pääomalla tarkoitetaan
organisaatiolle kilpailuetua markkinoilla tuottavien työntekijöiden taitojen, tiedon, kokemuk-
sen, organisatorisen teknologian ja asiakassuhteiden hallintaa. Stewart (1997, X) määrittelee
aineettoman pääoman aineettomaksi materiaaliksi, kuten tieto ja osaaminen, kokemus sekä
aineeton omaisuus, jota voidaan käyttää varallisuuden luomiseksi.
Määritelmät ovat käsitteellisesti epäselviä ja tämän vuoksi aineettomia pääomia kuvataan ja
määritellään yleensä esittämällä, miten ne eroavat aineellisista pääomista tai mitä osa-
alueita ne sisältävät (Bassi & Van Buren 1999, 416). Aineettoman pääoman aineellisesta
erottavia piirteitä ovat 1) näkymättömyys, vaikeus konkretisoida, usein subjektiivisia ja
sosiaalisia ilmiöitä (esim. osaaminen, imago, ilmapiiri), 2) vaikeus määritellä omistajuussuh-
teita ja siten vaikeus myydä ja ostaa, 3) mahdollisuus käyttää samanaikaisesti moneen
tarkoitukseen (esim. tietokantoihin dokumentoitu tieto), 4) ei kulu tai vähene käytössä, 5)
investoinnit aineettomaan pääomaan ovat riskialttiimpia. Esimerkiksi henkilöstön kouluttami-
sella on vaikutusta heidän osaamiseensa, mutta koulutusinvestoinnin vaikutusta
organisaation toiminnan tehokkuuteen, tuottavuuteen tai tuloksellisuuteen on vaikea tunnis-
taa. Työntekijä voi myös koulutuksen saatuaan lähteä pois organisaatiosta. (Lönnqvist ym.
2005, 19-21.)
Taulukkoon 5 olen koonnut viisi erilaista aineettoman pääoman luokittelua konkretisoidakseni
niissä olevia eroja. Aineettoman pääoman jako kolmeen luokkaan Stewartin jaottelua
mukaillen näyttäisi olevan kirjallisuudessa eniten käytetty (Bontis 1999; Petty ja Guthrie
2000; Dierkes ym. 2001; Carson ym. 2004; Lönnqvist ym. 2005). Esitetyissä luokitteluissa
luokkien nimet ja sisällöt (esim. kulttuurin sijoittaminen) vaihtelevat jonkin verran, mutta
keskeiset elementit löytyvät jokaisesta. Stewartin (1997, 86) mukaan inhimillinen pääoma on
sitä, mikä ajattelee eli organisaatiossa olevat ihmiset ja heidän osaamisensa. Näin ollen
heidän keskeinen tehtävänsä on palvelujen ja tuotteiden tuottamisen lisäksi niiden ja
prosessien kehittäminen. Rakenteellinen pääoma sisältää teknologiat, tietojärjestelmät,
keksinnöt, datan, rekisterit ja manuaalit, organisaatiorakenteen, kulttuurin eli kaiken sen,
mikä jää jäljelle, kun työntekijät poistuvat työpaikoiltaan. Organisaatio omistaa rakenteellisen
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pääoman, mutta työntekijöiden rooli sen tuottamisessa on välttämätön. (Stewart 1997, 108-
109). Asiakaspääomaa edustavat asiakassuhteet, niiden kestävyys ja asiakasuskollisuus.
Inhimillistä pääomaa ja asiakaspääomaa organisaatio ei voi omistaa. (Stewart 1997, 108-
109, 143.)
Sveiby (1997, 8-12) käyttää käsitteitä työntekijöiden pätevyys, sisäinen ja ulkoinen rakenne,
mutta sisällöllisesti eroavuutta on eniten ulkoisessa rakenteessa. Sveiby sisällyttää ulkoiseen
rakenteeseen asiakassuhteiden lisäksi suhteet alihankkijoihin, organisaation imagon, brandit,
ja tuotemerkit. Hän myös toteaa, että työntekijöiden poistuessa ainakin osa tästä organisaa-
tion omistamasta pääomasta jää organisaatioon.
Pirjo Ståhle ja Mauri Grönroos (2000, 191-198) jakavat potentiaalisen aineettoman pääoman
kehittyvään osaamiseen, aineettomaan varallisuuteen ja organisaation uudistumiskykyyn.
Kehittyvä osaaminen sisältää yksilöiden osaamisen lisäksi organisaation suorituskyvyn ja
osaamisen esimerkiksi asiakassuhteissa. Aineeton varallisuus sisältää mm. immateriaalioi-
keudet ja liiketoimintasovellukset. Uudistumiskyvyllä he tarkoittavat organisaation
joustavuutta sekä kykyä muutoksiin ja nopeisiin strategisiin valintoihin. Potentiaalisuudella he
tarkoittavat sitä, että aineeton pääoma on vain potentiaalista organisaatiolle siihen saakka
kunnes se pystyy muuttamaan pääoman taloudelliseksi tulokseksi, jolloin pääomat ilmenevät
tuottavina asiakkaina, kasvavana markkinaosuutena, brandin vahvistumisena ja uusien
innovaatioiden tuottamisena.
TAULUKKO 5. Aineettoman pääoman luokitteluja.
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Edvinssonin ja Malonen (1997) ja Carsonin (2004) kollegoineen esittämät aineettoman
pääoman luokittelut ovat yksityiskohtaisempia kuin edellä kuvatut (taulukko 5). Myös
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Edvinssonin ja Malonen mallissa inhimillinen pääoma tarkoittaa organisaatiossa olevien
ihmisten osaamista, mutta he sijoittavat muista poiketen myös organisaatiokulttuurin tähän
luokkaan. Rakenteellisen pääoman he jakavat kahteen alaluokkaan, joista toiseksi alaluo-
kaksi he sijoittavat asiakaspääoman. Toisen alaluokan organisatorisen pääoman he jakavat
vielä prosessipääomaan ja innovaatiopääomaan. Prosessipääomaan sisältyvät organisaation
suorituskykyyn vaikuttavat työprosessit, tekniikat ja toimintaohjelmat. Innovaatiopääoma
tarkoittaa uudistumiskykyä ja kykyä tuottaa uusia tuotteita ja palveluja. Patentit ja tuotemerkit
ovat innovaatioiden tuloksia. (Edvinsson & Malone 1997, 45-52.)
Carson tutkijakollegoineen (2004, 450-453) on esittämässään mallissa täsmentänyt kolmi-
luokkaista jaottelua. He jaottelevat sekä inhimillisen pääoman että rakenteellisen pääoman
kahteen alaluokkaan. Inhimillisen pääoman alaluokat ovat yksilöihin liittyvät ominaisuudet ja
persoonallisuuspiirteet (esim. älykkyys, tunnollisuus), jotka ovat vaikeasti muutettavissa sekä
työhön liittyvät taidot ja osaaminen, jotka ovat opittavissa. Tällaisina he mainitsevat muun
muassa vuorovaikutustaidot, motivaation, sitoutumisen ja johtamistaidot. Rakenteellinen
pääoma koostuu puolestaan pehmeästä rakenteellisesta pääomasta (fluid structural capital)
sisältäen organisaatiokulttuurin lisäksi organisaatiossa toimivien virallisten (tiimit) ja epäviral-
listen ryhmien toiminnan ja osaamisen sekä kovasta rakenteellisesta pääomasta
(crystalized), jota edustavat organisaation ”politiikat”, ohjeet, ohjelmistot, toimintaohjelmat ja
data. Nämä ovat vuorovaikutuksessa toistensa kanssa siten, että esimerkiksi politiikat
ohjaavat ryhmien toimintaa ja toisaalta esimerkiksi ohjeet ovat ryhmien sosiaalisessa
vuorovaikutuksessa prosessoimaa ja ulkoistamaa tietoa.
Suhdepääomaan sisältyy heidän mallissaan asiakkaiden ja toimittajien lisäksi myös kilpailijat.
Heidän mukaansa tämä edistää uusia innovaatioita ja kehittämistä (kuten innovaatiokirjalli-
suus esittää) koko alalla ja yritys- ja toimialaklusterit perustuvat tähän ajatteluun. He myös
kaiken kaikkiaan korostavat kaikkien pääomaluokkien yhteyttä ja sitä, että kokonaisuus on
enemmän kuin osiensa summa. (Carson ym. 2004, 448.)
Erityisesti taloustieteissä ja yhteiskuntatieteissä on 90-luvun puolivälistä lähtien käytetty
lisääntyvästi sosiaalisen pääoman käsitettä (esim. Ruuskanen 2001; Adler & Kwon 2002;
Sinkkonen-Tolppi 2005). Käsite on monitahoinen ja epämääräinen ja eri tieteenalojen tutkijat
ovat määritelleet sitä eri tavoin (Nahapiet & Ghoshal 1998; Adler & Kwon 2002; Sinkkonen-
Tolppi 2005). Sosiaalista pääomaa voidaan tarkastella joko yksilön tai yhteisön resurssina.
Merja Sinkkonen-Tolpin (2005, 40) mukaan valtaosassa CSA-tietokannasta saaduissa
viitteissä sosiaalista pääomaa pidettiin yksilön resurssina. Sosiaalista pääomaa yhteisön
resurssina painottavista tutkijoista Robert Putnam teki käsitteen laajasti tunnetuksi. Hänen
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mukaansa sosiaalinen pääoma koostuu verkostoista, sosiaalisista normeista ja luottamuk-
sesta.
Nahapiet ja Ghoshal (1998, 244) jakavat aineettoman pääoman ja sosiaalisen pääoman
vuorovaikutusta käsittelevässä artikkelissaan sosiaalisen pääoman kolmeen dimensioon:
rakenteelliseen, suhteita koskevaan ja kognitiiviseen. Rakenteellinen dimensio kuvaa sitä,
millaisia verkostoja organisaatiossa on ja miten ne toimivat, ketä tavoittaa ja miten ja millaiset
verkoston jäsenten yhteydet ovat (voimakkuus, sitoutuminen, hierarkia). Suhteita koskeva
dimensio taas kuvaa, millaisia ystävyyteen ja kunnioitukseen perustuvia suhteita ihmiset ovat
vuosien kuluessa muodostaneet. Nämä suhteet vaikuttavat heidän käyttäytymiseensä ja
toimintaansa verkostoissa. Keskeisinä näkökulmina näiden suhteiden tarkastelussa ovat
luottamus, normit, odotukset, velvollisuudet ja identiteetti. Kolmanteen, kognitiiviseen
dimensioon, kuuluvat verkostojen jäsenten yhteiset ja jaetut kertomukset, tulkinnat ja
merkitykset sekä kieli. Kaikki nämä kolme ulottuvuutta muodostavat jonkun puolen sosiaali-
sesta rakenteesta ja helpottavat yksilöiden toimintaa tämän sosiaalisen rakenteen sisällä.
Esittämissäni aineettoman pääoman luokitteluissa kukaan ei esitä sosiaalisen pääoman
luokkaa erillisenä, vaan sosiaaliseen pääomaan sisältyviä ilmiöitä tuodaan esille kaikissa
kolmessa pääluokassa. Näin ollen sosiaalisen pääoman voidaan katsoa leikkaavan kaikki
aineettoman pääoman alueet; jokaisessa luokassa on sosiaaliseen pääomaan sisältyviä
elementtejä, mutta jokaisessa on myös sen ulkopuolelle jääviä osa-alueita. Sosiaalisen
pääoman ja aineettoman pääoman monitahoista suhdetta on tarkasteltu myös omana
erillisenä aineettoman pääoman osa-alueena, osana suhdepääomaa tai suhdepääoma on
kokonaan korvattu sosiaalisen pääoman käsitteellä. (Lönnqvist ym. 2005, 23.)
Aineeton ja sosiaalinen pääoma organisaatiossa toimivat kiinteästi yhdessä hyödyntäen
toinen toisiaan (Nahapiet & Ghoshal 1998). Joskin ryhmätasoisen voimakkaan sosiaalisen
pääoman on todettu organisaatiotasolla vaikuttavan negatiivisesti ryhmän (sosiaalisen
verkoston) ulkopuolisen informaation ja uusien ideoiden hankintaan (Nahapiet & Ghoshal
1998, 260; Adler & Kwon 2002, 30-31; Edelman ym. 2004).
Toinen eroava tekijä aineettoman pääoman keskusteluissa ja määritelmissä on aineettoman
pääoman ja tiedon ja osaamisen (knowledge) suhde. Jotkut (esim. Sveiby 1997; Nahapiet &
Ghoshal 1998; Bukowitz & Williams 2000) käyttävät näitä käsitteitä vaihtoehtoisesti, jolloin
aineettoman pääoman johtaminen sekä tiedon ja osaamisen johtaminen ovat synonyymeja.
Bassin ja Van Burenin (1999, 417) mukaan kukaan ei ole tehnyt selkeästi eroa aineettoman
pääoman ja tiedon ja osaamisen käsitteiden välillä. He arvelevat tämän johtuvan siitä, että
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mikä tahansa aineeton vara voidaan nähdä tiedon ja osaamisen ilmentymänä, jolloin tieto ja
osaaminen voi olla näkyvää, hiljaista, tieto-taitoa tai asiantuntijuutta. Bontiksen (1999, 440;
myös Dierkes ym. 2001) mukaan 90-luvun keskusteluissa ja luokitteluissa tieto kuitenkin
nähdään staattisena ja varastoituna organisaatiossa niidenkin teoreetikkojen mielestä, jotka
ovat kiinnostuneita tiedon kulusta. Lisäksi aineettomien pääomien tutkimus ei hänen
mielestään huomioi yksilöiden tiedon ja käyttäytymisen muutoksia, jotka ovat tarpeellisia
oppimiselle ja kehittämiselle.
Aineettomien pääomien määritelmissä keskeistä on kuitenkin aineettomuus ja se, että niitä ei
nähdä organisaation kuluina, vaan varallisuuden kehittämisenä (Bassi & Van Buren 1999,
417). Petty ja Guthrie (2000, 157) esittävät Roosin ja kumppaneiden ajattelua mukaillen, että
aineettomien pääomien keskustelu ja tutkimus voidaan jakaa strategisuutta ja mittaamista
painottaviin koulukuntiin. He sijoittavat tiedon ja osaamisen johtamisen (KM) ja organisatori-
sen oppimisen (OL) strategisuutta painottavan koulukunnan lähestymistavoiksi. Mittaamisen
keskustelun puolestaan painottuessa henkilöstövoimavarojen monitorointia ja mittaamista
kirjanpidon ja laskentatoimen näkökulmasta painottavien menetelmien ja välineiden (esim.
BSC) kysymyksiin. Näin ollen tiedon ja osaamisen johtaminen on aineettoman pääoman
johtamisen alakäsite. Aineettomia pääomia koskeva keskustelu keskittyi ensimmäisessä
vaiheessa tietoisuuden lisäämiseen aineettomien pääomien merkityksestä. Toisessa
vaiheessa puolestaan huomio kiinnitettiin sen mittaamiseen ja raportointiin ja menossa
olevassa kolmannessa vaiheessa painopiste on teorioiden kehittämisessä (Petty & Guthrie
2000; Carson ym. 2004).
Vaikka keskustelu aineettomista pääomista on lähtökohdiltaan voimakkaasti sidoksissa
yritysmaailmaan ja liiketaloudellisiin kysymyksiin, voidaan aineettoman pääoman teoriaa
soveltaa myös julkisiin organisaatioihin. Aineettoman pääoman eri lajien merkitys kuitenkin
painottuu eri tavoin erilaisissa organisaatioissa. Asiantuntijaorganisaatioissa korostuu
inhimillisen pääoman merkitys, kun taas palveluorganisaatioissa rakennepääoman. Suhde-
pääoman merkitys on keskeinen ja lisääntyy koko ajan kaikille tietoyhteiskunnassa toimiville
organisaatioille. Esimerkiksi terveydenhuollon organisaatioissa, jotka ovat sekä asiantuntija-
että palveluorganisaatioita, on johtamisen näkökulmasta taiteiltava henkilöstöön liittyvän
pääoman ja rakennepääoman tasapainoisen suhteen ylläpitämisessä. Liiallinen rakennepää-
oman korostaminen voi saada aikaan ylistandardoituja, jäykkiä ja ei-innovatiivisia
toimintatapoja, kun taas liiallinen riippuvuus inhimillisestä pääomasta (mm. professioiden
autonomian ylikorostus) saattaa johtaa yksilöiden väliseen kilpailuun tai sooloiluun sekä
organisaation toiminnan haavoittuvuuteen. (Määttä & Virtanen 2000.) Myös suomalaiset
terveydenhuollon organisaatiot (esim. Nevakivi 2006) ovat ottaneet käyttöön Kaplanin ja
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Nortonin kehittämän tasapainotetun mittariston (BSC) sovellutuksia, mutta varsinaisia
organisaatioiden aineettoman pääoman arvoa kuvaavia raportteja (intellectual capital
statement) ei ole käytössä.
3.2 Tiedosta osaamiseen
Tieto ja osaaminen ovat keskeisintä aineetonta pääomaa organisaatiossa ja niiden johtami-
sen lähtökohtana on väistämättä käsitys tiedosta. Suomen kielen “tieto” sanaa erityisesti
arkikielessä käytetään kaikkia englanninkielisiä käsitteitä data, information ja knowledge
tarkoittaen. Tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuudessa nämä käsitteet kuitenkin
erotellaan ja määritellään yleensä tiedon hierarkiseen malliin perustuen, joka kuvaa käsitei-
den suhdetta toisiinsa. Tutkijat määrittelevät datan ja information lähes yhteneväisesti, mutta
knowledge käsite on moniselitteinen ja sen määritelmät eroavat muun muassa tieteenaloit-
tain (esim. Bouthillier & Shearer 2002, 4).
Tiedon hierarkian alimpana tasona oleva data on yksittäisiä koodeja, merkkejä ja signaaleja
tai niiden yhdistelmiä. Se on raakatietoa, joka ympäristöstään irrotettuna on merkityksetöntä.
Data on tärkeää kaikille organisaatioille, koska sitä hierarkisen mallin mukaan pidetään
informaation ja tiedon raaka-aineena. Organisaatiot keräävät dataa pääasiassa tietojärjes-
telmiinsä. Informaatio on dataa, jolla on lähettäjä ja vastaanottaja ja vastaanottaja lopulta
määrittelee, onko viesti dataa vai informaatiota. Informaatio on siis dataa, jolla on merkitys,
tarkoitus ja tulkinta. Ståhlen ja Grönroosin (1999, 49) esimerkki nuottivihkon merkinnöistä on
erinomainen datan ja informaation kuvaamisessa; nuottivihkon merkinnät, data, ovat
informaatiota sille, joka osaa niitä lukea, mutta muille ne ovat täysin merkityksettömiä.
Datasta voidaan saada informaatiota käsittelemällä sitä esimerkiksi analysoiden, tiivistäen ja
liittäen asiayhteyteen. Tämän hetken yhteiskunnassa ja organisaatioissa on erittäin runsaasti
informaatiota tarjolla, voidaan puhua jopa informaation ylitarjonnasta eli "infoähkystä" kuten
Koski (1998) asian ilmaisee. (Esim. Niiniluoto 1989, 27-30; Holma ym. 1997, 8-9; Davenport
& Prusak 1998, 2-5; Tuomi 1999a.)
Tiedon hierarkisessa mallissa informaatio on osa tietoa (knowledge). Informaatio muuttuu
tiedoksi ihmisen prosessoitua merkityksellisen informaation osaksi omaa tiedollista struktuu-
riaan. Tieto on kontekstisidonnaista ja se muuttuu takaisin informaatioksi jos se erotetaan
kontekstistaan. Tieto muuntuu informaatiosta ihmisen käsitellessä ja muokatessa sitä
esimerkiksi vertailemalla aiempiin kokemuksiin, tekemällä johtopäätöksiä, yhdistelemällä
informaatiota muuhun tietoon ja keskustelemalla muiden kanssa informaatiosta. Tieto siis
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syntyy oppimisen kautta informaatiosta.  Koska ihminen on tiedon kantaja ja käsittelijä,
tietoon liittyy väistämättä hänen asenteensa, arvonsa sekä kokemuksensa ja tieto saa
dynaamisen, tekemistä ja toimintaa eli osaamista kuvaavan luonteen.  (Esim. Nonaka &
Takeuchi 1995, 57-59; Davenport & Prusak 1998, 5-7; Järvinen ym. 2000, 69-70; Bouthillier
& Shearer 2002, 5.) Tieto sanaan liittyy jo alkuperäisesti suomen kielessä myös toiminnalli-
suuden merkitys, taitaminen ja osaaminen (Niiniluoto 1989, 14). Tästä syystä käytän
englanninkielisestä knowledge käsitteestä suomennosta tieto ja osaaminen, mikäli käyttä-
mäni lähteen kirjoittaja ei erityisesti korosta tarkoittavansa sillä vain jotakin osaa kyseisestä
käsitteestä. Jotkut tutkijat (esim. Ståhle & Grönroos 1999) kuitenkin esittävät osaamisen
erillisenä neljäntenä tasona tiedon arvoketjussa korostaen tällöin tietoa staattisena ja
osaamista dynaamisena ja toiminnallisena tasona.
Tiedon hierakisessa mallissa ylimpinä tasoina ovat älykkyys ja viisaus, joilla viitataan tiedon
inhimillisyyteen, oikea-aikaisuuteen, syvälliseen kokemuspohjaan ja ymmärrykseen sekä
arvoasetelmiin (esim. Niiniluoto 1989, 62; Tuomi 1999a, 103-104; Sydänmaanlakka 2001,
179-180). Tiedon hierarkinen malli on siis tiedon rikastumisprosessi (Anttiroiko 2000) ja
arvoketju (Shin ym. 2001), jossa tieto muuttuu alhaalta ylöspäin edetessä inhimillisen
toiminnan myötä staattisesta objektista dynaamiseksi prosessiksi. Ilkka Tuomi kritisoi
artikkelissaan (1999a) tiedon hierarkian tarkastelemista vain yksisuuntaisena (myös Huotari
ym. 2005, 39). Hänen mukaansa erityisesti tietojärjestelmien ja teknologian kehittämisen
näkökulmasta on ensin oltava tietoa ja osaamista, joka artikuloidaan informaatioksi. Data
muodostetaan sen jälkeen informaatiosta sijoittamalla se ennalta määriteltyyn datarakentee-
seen. Esimerkiksi kuumemittaria on ensin osattava käyttää, ennen kuin siitä saa dataa eli
lämpötilaa osoittavan luvun.
3.3 Tieto ja osaaminen organisaatiossa
Organisaatiossa olevaa tietoa on tyypitelty eri tavoin. Tunnetuin ja eniten käytetty tiedon ja
osaamisen johtamisen kirjallisuudessa on Nonakan ja Takeuchin esittämä jako hiljaiseen
(tacit) ja eksplisiittiseen (explicit) tietoon. Jaottelu perustuu Michael Polanyin 1940-luvulla
esittämään tietoteoriaan. Eksplisiittinen tieto on täsmällistä, tarkkaan määriteltyä, muodollis-
ta, konkreettista ja objektiivista. Sitä voidaan prosessoida ja tallentaa suhteellisen helposti
samoin kuin viestiä ja jakaa. Eksplisiittistä tietoa ovat esimerkiksi tieteelliset kaavat, käyttöoh-
jeet, toimintaa ohjaavat säännöt sekä kokousmuistiot. Sitä on helppo siirtää yksilöltä toiselle,
koska se on hallittavissa ja jaettavissa. (Esim. Nonaka & Takeuchi 1995, 59-61;  Nonaka ym.
2000, 7; Kakabadse ym. 2001, 140.)
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Hiljainen tieto puolestaan on sidottu kiinteästi ihmisten toimintaan, menettelytapoihin,
rutiineihin, tilanteisiin, arvoihin ja tunteisiin. Se on henkilökohtaista, kokemuksellista tietoa,
jota on vaikea kommunikoida ja jakaa. Nonaka ja Takeuchi jakavat hiljaisen tiedon kognitiivi-
seen ja tekniseen ulottuvuuteen. Tekninen ulottuvuus sisältää ammattitaidon ja osaamisen
osa-alueet ja kognitiiviseen ulottuvuuteen kuuluvat uskomukset, ideaalit, arvot, mentaaliset
mallit ja skeemat, jotka ovat syvällä olevia, usein itsestään selviä ja siten vaikeasti tiedostet-
tavissa. Näiden mallien avulla ihmiset hahmottavat, käsitteellistävät ja ymmärtävät
ympäröivää todellisuutta. Hiljainen tieto kuvaa siten sitä ihmisillä olevaa muun muassa
kokemuksista, kompetenssista ja taidoista muodostunutta osaamiskokonaisuutta, johon
perustuen he toimivat työssään ja pystyvät edelleen oppimaan uutta. (Esim. Nonaka &
Takeuchi 1995, 59-61; Nonaka ym. 2000, 7; Suurla 2001, 35-38; Kakabadse ym. 2001, 139-
140.)
Nonakan ja Takeuchin (1995) esittämän jaottelun lähtökohtana on klassinen tiedon käsitys,
mutta he kritisoivat länsimaiden käsitystä tiedosta staattisena ja objektiivisena (knowledge).
Heidän mukaansa tällaisesta tiedonkäsityksestä puuttuu relatiivinen, dynaaminen ja inhimilli-
nen tiedon ulottuvuus ja he korostavat tiedon prosessiluonnetta (knowing). Heidän
ajatteluaan on puolestaan kritisoitu siitä, että toisin kuin Polanyi, he jakavat tiedon ja
osaamisen kahdeksi erilliseksi luokaksi (esim. Tsoukas 1996; Tuomi 1999a; Maula 2000).
Polanyin mukaan kaikki tieto on yhtä aikaa sekä henkilökohtaista että jaettua ja julkista.
Hiljainen tieto on edellytys eksplisiittiselle tiedolle antaen sille merkitysrakenteen. Näin
tiedolla on aina kaksi toisiaan täydentävää ulottuvuutta, kohdennettu tieto eli tietämisen
kohde (knowledge) ja hiljainen tieto välineenä tuon kohteen käsittelyyn (knowing). Polanyin
mukaan tiedämme enemmän kuin pystymme kertomaan eli emme pysty kuvaamaan ja
artikuloimaan eli muuttamaan näkyväksi kaikkea hiljaista tietoa ja osaamistamme. (Polanyi
1983; Tuomi 1999a; Suurla 2001; Tsoukas 2003.)
Hiljaisen tiedon keskeisestä merkityksestä organisaatioissa ollaan tiedon ja osaamisen
johtamisen kirjallisuudessa hyvin yksimielisiä, jopa niin voimakkaasti, että myös epäilyjä sen
liiallisesta arvostamisesta suhteessa eksplisiittiseen tietoon on esitetty (esim. Shin ym. 2001,
337). Gourlay (2006) on systemaattisessa kirjallisuuskatsauksessaan pyrkinyt selkeyttämään
hiljaisen tiedon käsitettä tarkastelemalla, miten sitä on käytetty empiirisissä tutkimuksissa.
Hän tunnisti kuusi hiljaista tietoa käsittelevässä kirjallisuudessa esitettyä käsitteen varsin
monimerkitykselliseksi tekevää vastakohtaista näkemysparia. Ensinnäkin, hiljaista tietoa
pidetään toisaalta henkilökohtaisena, yksilöön kiinteästi kuuluvana (esim. Anbrosini &
Bowman 2001), toisten kirjoittajien korostaessa kuitenkin esimerkiksi rutiineissa ja menettely-
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tavoissa ilmenevää kollektiivista, organisatorista hiljaista tietoa ja osaamista (esim. Spender
1996).
Toiseksi, lähes yksimielisesti hiljaisen tiedon nähdään syntyvän muun muassa yksilöiden
työkokemuksen ja työssä oppimisen kautta, mutta joidenkin mielestä ihmisen biologisilla,
synnynnäisillä tekijöillä on merkitystä ja näin ollen he pitävät kokemuksen merkitystä
vähäisempänä. Kolmanneksi, enemmistö myös korostaa vuorovaikutuksen, henkilökohtaisen
kontaktin ja yhdessä tekemisen (esim. Cook & Brown 1999) merkitystä olennaisena hiljaisen
tiedon siirtymisessä, yksittäisten tutkijoiden väittäessä toisilla ihmisillä olevan vain vähän
merkitystä hiljaisen tiedon hankinnassa. (Gourlay 2006, 61.) Cook ja Brown (1999, 383)
pitävät tietoa ja osaamista nelikenttäjaon (eksplisiittinen – hiljainen, yksilö – yhteisö) keskiös-
sä olevana vuorovaikutteisena toimintana. Jokainen lohko on oma erillinen ja tärkeä osa-
alueensa, mutta sosiaalisessa vuorovaikutuksessa tieto ja osaaminen täydentävät toisiaan ja
mahdollistavat uuden tiedon ja osaamisen synnyn.
Neljänneksi, monimerkityksellisyyttä liittyy myös hiljaisen tiedon tehtävään ja vaikutuksiin.
Yhtäältä hiljaisella tiedolla nähdään olevan keskeinen rooli organisaatioiden suorituskyvylle
esimerkiksi siten, että organisaatiossa työskentelevät henkilöt osaavat toimia uusissa
tilanteissa. Toisaalta se on olennaista myös defensiivissä rutiineissa ja väärissä käsityksissä.
Sama kaksijakoisuus leimaa myös hiljaisen tiedon vaikutuksia. Sen nähdään olevan olen-
naista uuden tiedon muodostamisessa ja innovaatioissa ja organisaation kilpailukyvyn
säilyttämisessä (esim. Nonaka & Takeuchi 1995), mutta sitä kuitenkin tuodaan julki traditiois-
sa, siis vanhoillisena, säilyttävänä voimana. (Gourlay 2006, 61.)
Viimeinen erotteleva tekijä hiljaisesta tiedosta on jo edellä viitattu kysymys siitä, voiko
hiljaista tietoa muuntaa näkyväksi tiedoksi. Monet tutkijat yhtyvät Nonakan ja Takeuchin
näkemykseen siitä, että hiljaisen tiedon muuntaminen11 näkyväksi on mahdollista, mutta
vaatii organisaatiolta huomion kiinnittämistä esimerkiksi rakenteeseen ja luottamukseen
liittyviin kysymyksiin. (Gourlay 2006, 61.) Toiset taas pitävät hiljaista tietoa tiedostamattoma-
na ja mahdottomana kuvata sanoin. Esimerkiksi tunnettu organisaatioteoreetikko Haridimos
Tsoukas (esim. Tsoukas & Vladimirou 2001; Tsoukas 2003) tutkijakollegoineen kritisoi
voimakkaasti näkemystä hiljaisen tiedon muuntamisesta näkyväksi. Hänen (Tsoukas 2003,
410, 425-426) mukaansa Polanyin hiljaisen tiedon käsitystä on ymmärretty väärin johtamis-
kirjallisuudessa. Hiljaista tietoa ei hänen mukaansa voi vangita tai muuntaa, mutta se näkyy
11 Käsittelen Nonakan ja hänen tutkijakollegoidensa kehittämää uuden tiedon muodostamisen mallia
luvussa 5.4.
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ja tulee esille toiminnassamme, josta voidaan keskustella ja joka voi muuttua sosiaalisen
vuorovaikutuksen tuloksena.
Gourlayn (2006) tutkimus osoitti, että hiljaisen tiedon käsitettä käytetään kuvaamaan sekä
sanoin ilmaistua tietoa ja osaamista että ei-ilmaistua tietoa ja osaamista. Tyypillinen esi-
merkki artikuloidusta tiedosta ja osaamisesta on asiantuntijoilla oleva koulutuksen ja
kokemuksen kautta saatu osaaminen, jota he pystyvät käyttämään nopeissa tilanteissa – se
on tuona hetkenä hiljaista, mutta pystytään jälkikäteen artikuloimaan. Esimerkiksi Ambrosini
ja Bowman (2001, 814) suosittelevat käyttämään mieluummin käsitettä hiljaiset tai-
dot/osaaminen (tacit skills) nimenomaan tekemistä korostaen. Myös Gourlayn (2006, 64)
mielestä tästä osasta pitäisi käyttää muuta kuin hiljaisen tiedon käsitettä.
Ei-artikuloidun hiljaisen tiedon käsitettä käytettiin kuvaamaan tietämisen tunnetta (intuutiot) ja
tekemistä, jota ei pystytä kuvaamaan. Gourlay pohtii kriittisesti tietämisen tunteen yhteyttä
tietoon. Hänen mukaansa ihmisten ajatusten ja tunteiden pitäminen hiljaisena tietona johtaa
helposti siihen, että ”kaikki mahdollinen” on hiljaista tietoa. Toimintaa tai käyttäytymistä, jota
pystytään havainnoimaan, mutta jota toimija ei pysty selostamaan, Gourlay kutsuu perintei-
siksi hiljaisen tiedon muodoiksi. Tämä hiljainen tieto voi olla kokemuksen kautta hankittua,
kulttuurista tai synnynnäistä. Gourlayn (2006, 67) mukaan vain näistä tulisi käyttää hiljaisen
tiedon käsitettä.
Tämän eniten käytetyn kaksiluokkaisen tiedon ja osaamisen jaottelun lisäksi kirjallisuudessa
esitetään useita lähinnä Nonakan ja Takeuchin jaottelua moniluokkaisempia jaotteluja.
Esimerkiksi Marjatta Maula (2000) esittää väitöskirjaansa perustuvassa artikkelissaan case-
tutkimustensa tulosten perusteella kolmijaon: 1) näkyvä ja erittäin strukturoitu tieto, 2)
näkyvä, mutta vähemmän strukturoitu tieto (kuten esimerkiksi internetin keskustelupalstojen
keskustelut) ja 3) hiljainen tieto. Hänen mukaan informaatio- ja kommunikaatioteknologia on
luonut tarpeen ja toisaalta mahdollistanut tämän jaon. Matusik ja Hill (1998) puolestaan
jakavat organisatorisen tiedon ja osaamisen ensin organisaatiospesifiseen yksityiseen ja
julkiseen, sitten komponentti ja arkkitehtuuritietoon ja näitä edelleen yksilön ja yhteisön
hiljaiseen ja eksplisiittiseen tietoon tunnistaen seitsemän tiedontyyppiä. Taulukkoon 6 olen
koonnut esimerkkeinä Nonakan ja Takeuchin jaotteluun verrattavaksi kolme muuta organisa-
torisen tiedon ja osaamisen jaottelua.
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TAULUKKO 6. Organisatorisen tiedon ja osaamisen luokitteluja.
Nonaka & Takeuchi
1995
Choo 1998 Lundvall &
Johansson 1994
Blackler 1995
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(know-who)
Kulttuurinen tieto
Choo (1998, 11-12) täsmentää Nonakan ja Takeuchin jaottelua lisäämällä kolmanneksi
luokaksi kulttuurisen tiedon. Choo jakaa tiedon ja osaamisen sääntöihin perustuvaan tietoon
(rule-based knowledge), hiljaiseen tietoon ja kulttuuriseen tietoon. Sääntöihin perustuva tieto
vastaa Nonakan ja Takeuchin eksplisiittistä tietoa eli se on määriteltyä ja koodattua. Myös
hänen näkemyksensä hiljaisesta tiedosta on yhtenevä Nonakan ja Takeuchin näkemyksen
kanssa perustuen Polanyin ajatteluun. Choon jaottelussa kulttuurinen tieto on osa organisaa-
tion kulttuuria sisältäen arvot, uskomukset ja perusoletukset, joita käytetään kuvaamaan ja
selittämään todellisuutta. Näiden lisäksi Choon mukaan älykkäässä organisaatiossa hallitaan
myös metatietoa, jota organisaatio käyttää luodakseen, integroidakseen ja elvyttääkseen
kaikki sen älykkäät resurssit pyrkiessään yhä parempaan tulokseen.
Lundvall ja Johansson (1994) esittävät neljä lajia sisältävän tiedon typologian:1) know-what
eli faktatieto, 2) know-why, joka viittaa lähinnä tieteelliseen, selittävään tietoon esimerkiksi
luonnon tai yhteiskunnan laeista ja periaatteista. Tällainen tieto on oleellista esimerkiksi
uusissa teknologisissa edistysaskelissa, 3) know-how eli tietotaito, jolla tarkoitetaan kykyä
tehdä jotakin merkityksellistä tietoon perustuen. Taidot liittyvät usein johonkin konkreettiseen
käytännön tekemiseen, mutta taitoa tarvitaan myös monissa analyyttisissa tehtävissä, 4)
know-who, joka viittaa sekä sosiaalisiin kykyihin että tietoon siitä, kuka tietää ja osaa mitäkin.
Täman tiedon lajin merkitys on koko ajan lisääntymässä tämän hetken yhteiskunnassa.
(Foray & Lundvall 1996, 19-20.)
Frank Blackler (1995) korostaa tiedon ja osaamisen prosessiluonnetta ja sen muodostumi-
sen ja muuttumisen tarkastelemista kulttuurisena ilmiönä. Hänen mielestään Nonakan ja
Takeuchin luokittelu on perinteinen ja hän korostaa tietämisen ja tekemisen moniulotteisten
prosessien käsitteellistämistä hylkäämällä vanhat kaksijakoisuudet, kuten yksilö–yhteisö tai
sosiaalinen–teknologinen. Hän luokitteli organisaatioteoreettiseen erityisesti organisaation
oppimisen kirjallisuuteen perustuvan analyysin pohjalta tiedon ja osaamisen viiteen tyyppiin:
1) käsitteellinen tieto (embrained), 2) toiminnallinen tieto (embodied), 3) kulttuurinen tieto
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(encultured), 4) systeeminen tieto (embedded) ja 5) koodattu tieto (encoded). Blacklerin
mukaan tieto on tilannesidonnaista ja abstraktia, eksplisiittistä ja piiloista, yhteisöllistä ja
yksilöllistä, fyysistä ja mentaalista, kehittyvää ja staattista, verbaalista ja koodattua. Eikä
näitä viittä tiedon tyyppiä tule ymmärtää toisistaan erillisinä.
Käsitteellinen tieto on riippuvaista kognitiivisista kyvyistä ja käsitteellistämisen taidoista.
Blacklerin (1995, 1023) mukaan tällainen abstrakti tieto on tyypillistä länsimaiselle kulttuurille.
Esimerkiksi faktat, käsitteet, väittämät tai toimintaperiaatteet ovat tyypillistä käsitteellistä
tietoa (Järvinen ym. 2000, 136). Toiminnallinen tieto on vain osittain näkyvää ja se on
sidoksissa ihmisten fyysiseen läsnäoloon ja vuorovaikutukseen. Tällaista tietoa hankitaan
toiminnan kautta ja se on kontekstisidonnaista. Toiminnallinen tieto kertoo kuinka asioita
tehdään tai erilaisissa tilanteissa toimitaan. Toiminnallinen tieto on käsitteenä lähellä hiljaista
tietoa. (Blackler 1995, 1024; myös Anttiroiko 2000, 21; Järvinen ym. 2000, 136.)
Kulttuurinen tieto syntyy sosiaalisissa prosesseissa, joissa organisaatiossa toimivat ihmiset
saavuttavat jaettuja merkityksiä ja yhteistä ymmärrystä vuorovaikutuksen ja kielen kautta.
Organisaatiokulttuurin kannalta keskeistä kulttuurista tietoa muodostuu muun muassa
organisaatiossa kerrottavien tarinoiden kautta ja erilaisissa keskustelutilaisuuksissa. Sys-
teeminen tieto on erilaisissa järjestelmissä, rooleissa, ruutineissa ja menettelytavoissa
”upotettuna”. Se on sekoitus yksilöiden osaamista, teknologioita ja organisaation rakenteelli-
sia piirteitä ja näin ollen voidaan puhua myös organisaation kompetenssista, kuten Prahalad
ja Hamel (1990). Anttiroikon (2000, 21) mukaan tätä tiedon muotoa voidaan pitää myös
kulttuurisen tiedon alaryhmänä. Koodattu tieto puolestaan on merkkeinä ja symboleina
välitettävää sekä perinteisesti kirjoihin painettua että sähköisessä muodossa tietojärjestel-
missä olevaa informaatiota. (Blackler 1995, 1024-1025; Anttiroiko 2000, 21; Järvinen ym.
2000, 136.)
Edellä esitetyissä tiedon ja osaamisen luokitteluissa suurin ero mielestäni on, kuinka moneen
eri luokkaan tietoa ja osaamista jaetaan. Kaikissa jaotteluissa kuitenkin on toisessa ääri-
päässä näkyvä tieto ja toisessa osaamista kuvaavat ei-näkyvät asiat. Samoin kaikissa on
selvästi sekä yksilöllä olevaa (esim. tietotaito, yksilön käsitteellinen tieto) että kollektiivista
(esim. menettelytavat, kulttuuriset normit, systeemit) tietoa ja osaamista. Suppeammissa
luokitteluissa kulttuuriin ja organisaation sosiaalisiin järjestelmiin liittyvä tieto ja osaaminen on
sisällytetty hiljaiseen tietoon. Useampiluokkaisissa jaotteluissa niille on omat luokkansa.
Tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuudessa ja keskustelussa osa kirjoittajista käyttää
informaatiota ja tietoa synonyymeina (esim. tietokantoihin tallennettu informaatio). Tällöin
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tieto käsitetään staattiseksi, eksplisiittiseksi tiedoksi. Osa puolestaan pitää tietoa ja osaamis-
ta prosessina korostaen hiljaisen tiedon merkitystä. Nämä kaksi tiedon käsitystä esitetään
yleensä lähestymistapoja erottelevana peruslähtökohtana. Tällöin keskeinen ero liittyy tiedon
siirrettävyyteen ja siirtämisen muotoihin. Kehitys näyttää vieneen tiedon ja osaamisen
ymmärtämistä prosessiluonteiseksi perinteisesti länsimaisessa ajattelussa korostuneen
staattisen ajattelun sijaan. (Alavi & Leidner 2001; Beamish & Armistead 2001; Kakabadse
ym. 2001; Bouthillier & Shearer 2002; Connell ym. 2003.) Styhre (2003) tarkastelee artikke-
lissaan organisatorista tietoa ja osaamista Bergsonin filosofista ajattelua soveltaen. Hänen
mukaansa tieto ja osaaminen ei koskaan ole yhteydessä pelkästään nykyisyyteen, vaan
myös menneisiin kokemuksiin ja todennäköisenä pidettävään tulevaisuuteen (tulevien
tapahtumien ennakointi).
Tietoyhteiskuntakeskustelun myötä myös tiedon ja osaamisen painopiste organisaatiossa on
muuttunut yksilöstä yhteisöön (esim. Mouritsen ym. 2001; Virkkunen 2002; Kakabadse ym.
2003). Virkkunen (2002, 34-35) kuvaa tätä tiedon ja osaamisen laadullista muutosta siten,
että ensinnäkin osaaminen on muuttunut yhteisöllisemmäksi. Lisäksi sen tuottaminen ja
ylläpito on laajentunut yksilöiden ja pienten työyhteisöjen piiristä organisaatioiden ja organi-
saatioverkostojen toiminnaksi. Toiseksi, osaaminen on myös laajentunut ajallisesti tietyn
vallitsevan toimintatavan (nyt) toteuttamiseen liittyvästä osaamisesta kehittymiseen ja
kokonaan uuden osaamisen tuottamiseen (tulevaisuus). Kolmas muutos on siirtyminen
erillisten suoritusten ja toimintatapojen hallinnasta näitä yhdistävän perusratkaisun kehittämi-
seen sekä monien rinnakkaisten toimintatapojen uudistamisen edellyttämään tietoon ja
osaamiseen. Organisaatiossa työskentelevien on oman työnsä hoitamisen lisäksi tunnettava
nykyisen käytännön perusteet, ymmärrettävä eri asioiden väliset yhteydet ja suhteet,
hahmotettava kokonaisuuksia, ennakoitava tulevaa ja analysoitava, arvioitava ja verrattava
erilaisia toimintatapoja.
Organisatorinen tieto ja osaaminen perustuu yksilöiden osaamiseen, mutta sisältää lisäksi
kulloisenkin organisaation toimintaympäristönä ja toimintaa määrittävänä konkreettisena
”kehyksenä”, organisaation kulttuuriin sisältyvät toimintatavat ja säännöt sekä sen historian
yhteisönä (Tsoukas & Vladimirou 2001, 983). Yksilötasoista osaamiskeskustelua en tässä
tutkimuksessa kuitenkaan käsittele, mutta tiedostan sen lähtökohtaisen ja keskeisen
merkityksen. Terveydenhuollossa osaamiskeskustelua on käyty lähinnä yksilötason kysy-
myksenä osaamisen käsitteen lisäksi käsitteillä kompetenssi, asiantuntijuus, ammattitaito ja
kvalifikaatiot (esim. Pelttari 1997; Hilden 1999; Metsämuuronen 2000).
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Organisaation osaamiskeskustelua on puolestaan käyty myös käsitteellä ydinosaaminen
(Prahalad & Hamel 1990). Ydinosaaminen on kumuloitunutta ja syvällistä osaamista, joka
on hyödynnettävissä nykyisessä ja tulevassa toiminnassa. Se voidaan määritellä osaami-
sen, teknologioiden ja tietojärjestelmien yhdistelmäksi, joka on organisaation kilpailukyvyn
kannalta keskeistä. (Esim. Sydänmaanlakka 2001; Viitala 2004a.) Riitta Viitala (2003, 49)
toteaa väitöskirjassaan, että organisaatiotason ja yksilötason osaamiskeskustelut ovat
jääneet kauaksi toisistaan. Osaamisen merkitys näyttäytyy eri tavalla organisaatiolle ja
yksilölle. Organisaatiolle se on strategisen kyvykkyyden ja yksilölle työssä menestymisen
perusta. Johtamisen näkökulma yhdistää näitä, sillä osaaminen on keino tavoitteiden
saavuttamiseen ja samalla johtamistyön kohde.
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4 KNOWLEDGE MANAGEMENT KÄSITTEENÄ, LÄHESTYMISTAPANA JA
TUTKIMUSKOHTEENA
Edellisessä luvussa rakensin aineettoman pääoman teorian keskustelun kautta näkemystä
tiedosta ja osaamisesta organisaatiossa. Tässä luvussa esitän ensin Rodgersin käsiteana-
lyysimallilla toteuttamani käsiteanalyysin tulokset. Haen siten vastausta siihen, mitä
knowledge management käsitteenä tarkoittaa sekä muodostan empiiristä kyselytutkimusta
ohjaavan alustavan määritelmän. Sen jälkeen tarkastelen kirjallisuuden kautta tiedon ja
osaamisen johtamisen teoreettista kehittymistä sekä käsitteeseen ja erilaisiin lähestymista-
poihin liittyvän keskustelun kautta. Näin sijoitan tämän tutkimuksen tiedon ja osaamisen
johtamisen kenttään. Viimeisessä alaluvussa analysoin viimeaikaista organisaatio- ja
johtamisteoreettista tiedon ja osaamisen johtamisen empiiristä tutkimusta saadakseni
selville, mihin asioihin viimeaikainen tutkimus kohdistuu ja mitä ovat keskeiset tulokset.
4.1 Knowledge management käsitteenä
Vain muutamassa analysoidussa artikkelissa oli täsmällinen määritelmä knowledge mana-
gement käsitteelle. Kirjoittajat kuitenkin kuvasivat käsitettä eri tavoin ja näin käsitteelle
tyypillisten ominaispiirteiden tunnistaminen oli mahdollista. Käsitteen ominaisuuksiksi
muodostuivat systeemisyys, yhdistävyys, hallinta, oppiminen ja edistävyys. Vaikka
ominaisuudet yhtä lukuun ottamatta olivat eri tarkastelujaksoilla samat, niiden sisäiset
painotukset ovat selvästi muuttuneet ajan kuluessa. Taulukossa 7 on tiivistetysti tulokset
knowledge management -käsitteen ominaisuuksista, edeltävistä tekijöistä ja seurauksista.
Käsitteen ominaisuuksista systeemisyys sisältää infrastruktuurin, järjestelmien (tekniset ja
ihmisten muodostamat) ja toimintakäytäntöjen lisäksi myös toiminnan rajautumisen systee-
min määrittämiin ja rajaamiin puitteisiin. Yleensä toiminta rajattiin eksplisiittisesti
organisaatioon, mutta myös sen määrittämiin puitteisiin, joita ilmaistiin esimerkiksi strategis-
ten tavoitteiden mukaisuudella, tarkoituksenmukaisuudella, suunnitelmallisuudella,
säännönmukaisuudella sekä selvästi yksilön kannalta enemmän hänen vapauttaan rajoittavil-
la ilmaisuilla, kuten ”tietojen vangitseminen yksilöltä organisaatioon” tai ”vangitseminen
organisaation käyttöön”. Viimeisen tarkastelujakson artikkeleista yhdessä systeemi laajentui
myös organisaatioiden väliseksi kokonaisuudeksi.
Yhdistävyys tarkoittaa sekä prosessimaisuutta että erilaisia tekijöitä yhdistävää toimintaa.
Suurimmassa osassa artikkeleita tiedon ja osaamisen johtamisen todettiin olevan prosessi
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ja/tai koostuvan prosesseista eli toisiinsa liittyvistä tapahtumista tai toimenpiteistä. Yhdistävä
toiminta sisältää monenlaisten asioiden yhdistämistä, kuten esimerkiksi yksilöiden tiedon ja
osaamisen, organisaation ulkoisen ja sisäisen tiedon, yksilöiden ja ryhmien, tiedon ja
toiminnan, yhteiset menettelytavat ja prosessit sekä teknologian, ihmisten ja prosessien
yhdistämisen. Ensimmäisen tarkastelujakson artikkeleissa tiedon ja osaamisen johtamisen
yhdistävää ominaisuutta kuvattiin myös yksikköjen välisten esteiden vähentämisenä ja
toimintarajat ylittävänä toimintana. Viimeisen tarkastelujakson yhdessä artikkelissa mainittiin
myös asiakkaiden tietoresurssien yhdistäminen edellä mainittuihin organisaation sisäisiin
tekijöihin.
Hallinta kuvaa tiedon ja osaamisen johtamisen kohteena olevia tapahtumia ja toimenpiteitä,
joita pyritään hallitsemaan eli ne eivät tapahdu sattumanvaraisesti, vaan ovat organisoitua
toimintaa. Kaikissa tarkastelujaksoissa hallinnan kohteena olivat tiedon hankinta, tiedon
organisointi, tiedon ja osaamisen jakaminen ja tiedon käyttö. Niiden painottuminen ja sisältö
kuitenkin on jonkin verran muuttunut ajan kuluessa. Ensimmäisessä tarkastelujaksossa
tiedon hankintaan liittyen tulivat esille myös tietolähteet ja tiedon tarve, joita ei myöhemmissä
artikkeleissa mainittu. Samoin tiedon organisointi ja erityisesti pääsy tietoon korostuivat
ensimmäisellä tarkastelujaksolla, kun taas myöhemmissä artikkeleissa tietoon pääsy ei
noussut esille. Tiedon organisointiin sisältyivät saatavuuden lisäksi tiedon arviointi, tallenta-
minen ja säilyttäminen, järjestäminen ja ylimääräisen tiedon suodattaminen. Tiedon ja
osaamisen jakaminen oli kuitenkin keskeisin hallinnan kohde jokaisella tarkastelujaksolla ja
sitä kuvattiin tiedon siirtämisenä, tiedon välittämisenä, tiedon jakeluna, tiedon levittämisenä
ja tiedon ja osaamisen jakamisena yhteiseksi läpi organisaation. Näin ollen mahdollistetaan
tiedon ja osaamisen parempi hyväksikäyttö ja hyödyntäminen organisaatiossa esimerkiksi
päätöksentekotilanteissa.
Oppimisen ominaispiirre kuvaa ihmisillä olevan tiedon ja osaamisen muuttumista ja näin
uuden tiedon ja osaamisen syntymistä organisaatiossa. Tämä ominaispiirre oli muuttunut
eniten ajan kuluessa. Tiedon ja osaamisen johtamiskeskustelun alkuaikoina siinä korostui
tiedon muodostaminen ja uudistaminen sekä tiedon ulkoistaminen, jossa ihmisillä olevaa
hiljaista tietoa tuodaan näkyväksi ja viralliseksi organisaatiossa. Vain yhdessä artikkelissa
puhuttiin ”kokemuksesta oppimisesta”. 1990-luvun lopussa nämä teemat säilyivät ulkoistami-
sen jopa vahvistuessa. Niiden lisäksi kuitenkin nousi esiin yksilöiden, ryhmien ja koko
organisaation oppimisprosessit ja käytännöt sekä erityisesti henkilökohtaisen vuorovaikutuk-
sen korostaminen organisaation oppimisessa. Myös viimeisellä tarkastelujaksolla 2000-luvun
alussa nämä teemat säilyivät, mutta nyt ulkoistamisen osuus oli vähäisempi hiljaisen tietoon
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ja vuorovaikutukseen liittyvän kokonaisuuden sisällöllisesti painottaessa organisatorista
dialogia, jaettua tulkintaa ja prosessin sosiaalisuutta.
Edistävyys ominaispiirteenä tuli esiin toisen ja kolmannen tarkastelujakson artikkeleissa eli
90- luvun lopulta lähtien. Tiedon ja osaamisen johtamista kuvattiin johtamisen osa-alueeksi,
jossa on sekä ihmisten että asioiden johtamista, mutta myös uudenlaista johtamisfilosofista
ajattelua. Tällaisella johtamistoiminnalla edistetään edellä kuvattuja johtamisen kohteena
olevia prosesseja organisaatiossa. Edistämistä kuvattiin ilmaisuilla parantaminen, kehittämi-
nen, edistäminen, käynnistäminen, tukeminen, arvioiminen, helpottaminen, järjestäminen,
ohjaaminen ja voimaannuttaminen.
TAULUKKO 7. Knowledge management käsitteen ominaisuudet, sitä edeltävät tekijät ja sen
seuraukset.
Edeltävät tekijät Ominaisuudet Seuraukset
1985-
1997




















































Sekä tiedon ja osaamisen johtamista edeltävät tekijät että seuraukset ovat muuttuneet ajan
kuluessa. Rodgers (1993b, 83) tarkoittaa käsitteen edeltävillä tekijöillä tilanteita, ilmiöitä ja
tapahtumia, jotka esiintyvät ennen käsitteen esiintymistä auttaen näin tunnistamaan käsit-
teen taustaoletuksia. Seuraukset puolestaan ovat käsitteen vaikutuksia tai seurauksena
esiintyviä tapahtumia. Viimeisen tarkastelujakson eli 2000-luvun alun käsityksen mukaan
edeltäviä tekijöitä olivat 1) tietoa ja maailmanlaajuista taloutta korostava yhteiskunta, 2)
teknologinen kehitys ja 3) organisaatioihin liittyvät tekijät. Tietoon ja talouteen perustu-
vaa yhteiskuntaa pidettiin keskeisimpänä tiedon ja osaamisen johtamista edeltävänä ilmiönä
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toisen tarkastelujakson kuvausten keskittyessä pelkästään tähän. Ensimmäisellä ja viimeisel-
lä tarkastelujaksolla korostettiin lisäksi tällaisen yhteiskunnan jälkiteollista ja globaalia
luonnetta. Käytettyjä ilmaisuja olivat muun muassa ”globaali informaatiotalous” tai ”tietoon
perustuva talous”. Tietoa kuvattiin tuotannon neljänneksi tekijäksi ja erottelevaksi kilpailuteki-
jäksi taloudellisessa todellisuudessa. Teknologian, erityisesti informaatioteknologian, kehitys
on sinänsä osa tietoyhteiskuntakehitystä, mutta käsittelen sen erillisenä, sillä teknologian
kehitystä ei aina liitetty laajempaan tietoyhteiskuntakeskusteluun, vaan kuvattiin pelkästään
sitä edellytyksenä tiedon ja osaamisen johtamiselle. Sisällöllisesti teknologian kehitys muuttui
kuitenkin itseisarvosta enemmänkin mahdollistajaksi 2000-luvun alun artikkeleissa ja
teknologian tarkoituksenmukaista hyödyntämistä korostavaksi.
Tultaessa 2000-luvulle artikkeleissa alkoi esiintyä organisaatioihin liittyviä tekijöitä tiedon ja
osaamisen johtamista edeltävinä tekijöinä. Ensimmäisen tarkastelujakson yhdessä artikkelis-
sa esiintynyt organisaation muutosvaatimus täsmentyi nyt johtamiseen liittyviksi puutteiksi ja
vaatimuksiksi, tietoisuuden lisääntymiseksi tiedon ja osaamisen merkityksestä organisaatioi-
den toiminnassa, kulttuurien kehittymiseksi ja yksilöiden ja yksikköjen vuorovaikutus-
halukkuuteen liittyviksi tekijöiksi, jotka edeltävät tiedon ja osaamisen johtamista.
Sama kehitys näkyi tiedon ja osaamisen johtamisen seurauksissa. Lukuun ottamatta
yksittäisiä mainintoja toimintatapojen uudistumisesta ensimmäisessä ja oppimisprosessien
kehittymisestä toisessa tarkastelujaksossa, artikkeleissa todettiin organisaatioiden kilpailu-
kyvyn ja suorituskyvyn parantuvan tiedon ja osaamisen johtamisen seurauksena.
Viimeisessä tarkastelujaksossa organisaation oppimista kuvattiin esimerkiksi tuotteiden,
palveluiden ja niihin liittyvien prosessien ja toimintakäytäntöjen kehittymisenä sekä yksilöiden
ja organisaation oppimisena ja kehittymisenä. Myös asiakkaiden saama hyöty palvelujen
parantumisena ja asiakastyytyväisyyden lisääntymisenä tuotiin esille.
Käsitteen käyttöyhteyksillä Rodgers (1993b, 83) tarkoittaa tilanteita, joissa sitä sovelletaan.
Edeltävät tekijät kuvaavat yhteiskunnallista tilannetta ja osa ominaisuuksista sitä, mihin
tiedon ja osaamisen johtaminen kohdistuu ja siten myös käsitteen käyttöaluetta. Tarkastelin
kuitenkin tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteen käyttöalaa lisäksi artikkelien tyypin,
sisällöllisen teeman sekä kirjoittajien taustan (maa, tausta, tieteenala) kautta. Valtaosa
analysoiduista artikkeleista oli esseetyyppisiä artikkeleita empiiristen tutkimusartikkeleiden
lisääntyessä kuitenkin selvästi 2000-luvulle tultaessa. Ensimmäisen tarkastelujakson
artikkeleiden kirjoittajista suurin osa oli kehittämistehtävissä työskenteleviä, konsultteja tai
professioiden edustajia (esim. informatiikka). Toisen ja kolmannen tarkastelujakson artikke-
leiden kirjoittajista suurin osa oli tutkijoita, 90-luvun lopun artikkeleissa oli myös useita
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tutkijoiden ja kehittäjien yhdessä kirjoittamia. Käsitteen käytön alkuaikoina suurin osa
kirjoittajista on ollut yhdysvaltalaisia, kun taas 2000-luvun kirjoittajista puolet oli eurooppalai-
sia englantilaisten ollessa suurin ryhmä. Kaiken kaikkiaan kirjoittajia oli yhdeksästä eri
maasta. Yli puolet kirjoittajista edusti tieteenalataustaltaan liikkeenjohdon, organisaatio- sekä
johtamistutkimuksen aloja ja noin viidennes tietojärjestelmä- ja insinööritieteitä.
Suurin osa artikkeleista käsitteli teoreettisesti tietoa, sen luonnetta ja erilaisia jaotteluja,
tiedon ja osaamisen johtamisen sisältöä (mitä se on ja mitä ei), kehitystä tai erilaisia lähes-
tymistapoja. 2000-luvun keskustelussa toiseksi eniten oli artikkeleita, joissa käsiteltiin tiedon
muuttamista näkyväksi tietotekniikkaa hyödyntäen, ja kolmanneksi eniten artikkeleita, joissa
esitettiin tiedon ja osaamisen johtamisen teoreettinen malli, jota osassa myös testattiin
empiirisesti. Muut artikkelit käsittelivät tiedon ja osaamisen johtamisen käytäntöjen tutkimista,
tietoteknisiä välineitä, hiljaisen tiedon jakamista tai kuvasivat tiedon ja osaamisen johtamisen
hankkeita.
Kaikissa kolmessa tarkastelujaksossa lähikäsitteiksi tulivat aineettoman pääoman johtaminen
(intellectual capital management), tiedon hallinta (information management) ja organisatori-
nen oppiminen (organizational learning). Lähikäsitteitä käytettiin mielestäni myös samaa
tarkoittavina käsitteinä. En kuitenkaan tehnyt niistä omia, erillisiä käsiteanalyysejä, joten en
pysty sanomaan jakaisivatko ne täsmälleen samat ominaisuudet ja olisivat tällöin korvaavia
käsitteitä (Rodgers 1993b, 83). Rodgersin ideologisen ajattelun mukaisesti lähikäsitteiden
tunnistaminen osoittaa tiedon ja osaamisen johtamisen -käsitteen olevan yhteisessä
käsitteiden verkostossa aineettoman pääoman johtamisen, tiedon hallinnan ja organisatori-
sen oppimisen käsitteiden kanssa.
Analysoiduissa artikkeleissa ei tullut esille yhtään selvää malliesimerkkiä. Malliesimerkki
tarkoittaa käsitteen käytön esimerkkitilannetta, jossa on mukana kaikki analysoitavan
käsitteen ominaispiirteet, mutta ei minkään toisen käsitteen piirteitä. Rodgersin (1993b, 86-
87) mukaan malliesimerkki pitäisi mieluummin löytää kirjallisuudesta kuin muodostaa itse,
mutta käytännössä tämä melkein edellyttäisi aikaisemmin tehtyjä käsiteanalyysejä. Toisaalta
malliesimerkin puuttuminen kertoo Rodgersin mielestä käsitteen tilasta. Analyysin perusteella
laadin kuitenkin yleisluonteisen, alustavan määritelmän tiedon ja osaamisen johtamiselle.
Täsmennän määritelmää tarvittaessa terveydenhuollon kontekstin tarkastelun jälkeen.
Tiedon ja osaamisen johtaminen on strategisten tavoitteiden mukaista, suunnitelmallis-
ta tiedon ja osaamisen hallinnan sekä oppimisen prosesseja yhdistävää ja edistävää
toimintaa organisaatiossa.
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4.2 Tiedon ja osaamisen johtamista koskevan teoreettisen keskustelun kehitys
Tiedon ja osaamisen johtaminen (knowledge management) on historiallisesti varsin nuori
sekä käsitteenä että johtamisen diskurssina. Yhtenä keskeisenä tiedon ja osaamisen
johtamisen alkuvaiheen vaikuttajana tunnetun Karl Wiigin (1997a; b) mukaan käsite esiteltiin
enimmäistä kertaa Euroopan johtamiskonferenssissa 1987. Tuolloin samana vuonna myös
julkaistiin ensimmäinen aihetta käsittelevä kirja (Sveiby & Lloyd 1987) ja pidettiin ensimmäi-
nen varsinainen KM-konferenssi (Knowlege Assets into the 21st Century).  Vuotta 1987
voidaankin pitää keskustelun käynnistäneenä ajankohtana, vaikka aiheeseen liittyviä
tieteellisiä artikkeleita alkoi ilmestyä vasta 90-luvulla.
Nykyisin tiedon ja osaamisen johtamisen keskustelua ja tutkimusta tehdään monilla eri
tieteenaloilla, kuten esimerkiksi tietojenkäsittely- ja tietojärjestelmätieteen, kauppatieteen,
organisaatio- ja johtamistutkimuksen, informaatiotutkimuksen, kasvatustieteen, taloustieteen,
hallintotieteen, psykologian ja sosiologian tieteenaloilla. Tämä monitieteisyys tekee siitä
väistämättä heterogeenisen sekä käsitteenä, mutta ennen kaikkea lähestymistapana, sillä eri
tieteenaloja edustavat tutkijat tekevät tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimusta oman
tieteenalansa paradigman kautta. 2000-luvulle tultaessa on selvästi ollut havaittavissa
integraatiovaatimuksia ja myös kehitystä siihen suuntaan. (esim. Argote ym. 2003.) Tässä
luvussa tarkastelen, millaisia käsitteellisiä keskusteluja ja lähestymistapoja tiedon ja osaami-
sen johtamisesta on esitetty, ja miten aihetta käsittelevä diskurssi on kehittynyt.
Varsinaisia käsiteanalyyttisiä tutkimuksia tiedon ja osaamisen johtamisesta en ole löytänyt
yhtään. Käsitteen erilaisia määritelmiä ovat kuitenkin tarkastelleet esimerkiksi Alvesson ja
Karreman (2001), Kakabadse ym. (2001) sekä Hlupic ym. (2002). Tiedon ja osaamisen
johtamiselle ei ole olemassa yhtä ja yhteistä määritelmää ja useissa julkaisuissa sitä ei edes
määritellä eksplisiittisesti. Edellä esitetyn tutkimusalueen monitieteisyyden lisäksi käsitteen
epäselvyyteen vaikuttaa sekä knowledge että management -käsitteisiin liittyvä monimerkityk-
sellisyys. Suomalaisessa keskustelussa knowledge management käsitteestä on käytetty
suomennoksina tietojohtamista, tiedon johtamista, tietämyksen hallintaa, tietämyshallintaa,
tiedon ja osaamisen johtamista sekä osaamisen johtamista. Käsitteen suomennokset
kuvaavat edellisessä luvussa kuvattua tiedon ja osaamisen ymmärrystä ja erilaisia lähesty-
mistapoja. Toisaalta ongelmana on myös se, että suomen kielessä ei ole yhtä täysin
englanninkielistä knowledge termiä vastaavaa termiä.
Kakabadse tutkijakollegoineen (2001, 141) toteaa tiedon ja osaamisen johtamisen määritel-
mien tarkastelussaan niiden eroavan sekä kohteen että laajuuden mukaan. Heidän
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mukaansa määritelmät kohdistuvat 1) organisatorisiin prosesseihin ja rutiineihin, 2) suoritus-
kyvyn parantamisen tuloksiin, 3) verkostoitumisen ja yhteistyön prosesseihin, 4)
asiantuntijoiden osaamisen valjastamiseen ja jakamiseen organisaation käyttöön sekä 5)
erityisiin työkaluihin ja metodologioihin, kuten tiedon louhinta ja säilytysjärjestelmät.
Tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuudessa käsitteellinen ja teoreettinen keskustelu
keskittyy lähes poikkeuksetta käsitteen knowledge osaan. Alvesson ja Karreman (2001)
kritisoivat tätä management osan itsestäänselvyytenä pitämistä ja lähestyvät kriittisessä
tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteen tarkastelussaan sitä kahden johtamisen ulottuvuu-
den kautta. Toisena ulottuvuutena on johtamisen interventio eli perustuuko johtaminen
koordinaatioon vai kontrolliin. Toisena ulottuvuutena on tämän intervention kohde eli
kohdistuuko se normeihin vai käyttäytymiseen. He soveltavat näin muodostamiaan neljää
johtamistyyppiä tiedon ja osaamisen johtamiseen ja esittävät neljä erilaista tiedon ja osaami-
sen johtamisen orientaatiota, joita he kuvaavat metaforilla laajentunut kirjasto, yhteisö,
normatiivinen kontrolli ja hyväksytyt suunnitelmat.
Tiedon ja osaamisen johtamisen ollessa laajentuneen kirjaston orientaation mukaista se
perustuu kattavaan tietotekniikan hyödyntämiseen organisaation ulkopuolisen ja sisäisen
informaation prosessoimisessa sekä sääntöjen ja toimintaohjeiden noudattamiseen. Johta-
minen keskittyy resurssien ja informaation kanavointiin. Alvessonin ja Karremanin (2001)
mukaan tämä orientaatio muistuttaa byrokratiaa. Tiedon ja osaamisen johtamista yhteisönä
kuvaavassa orientaatiossa toiminnan nähdään perustuvan hiljaiselle tiedolle ja osaamiselle.
Johtamisessa korostuu tällöin tiedon ja osaamisen jakamisen rohkaiseminen työyhteisön
ilmapiiriin vaikuttamalla. Näissä kahdessa koordinoivaa johtamistapaa edustavassa orientaa-
tiossa johtaminen keskittyy tukemiseen, organisointiin ja ohjaamiseen.
Toisessa kontrolloivaan johtamiseen perustuvassa tiedon ja osaamisen johtamisen orientaa-
tiossa pyritään normatiiviseen kontrolliin johtamisen keskittyessä organisaation yhteisen
identiteetin luomiseen ja ylläpitämiseen sekä yhteisöllisyyden tunteen edistämiseen esimer-
kiksi väheksymällä asemaa kuvaavia symboleita. Toisessa puolestaan yritetään kontrolloida
ihmisten käyttäytymistä. Tiedon ja osaamisen johtaminen keskittyy tällöin toivottuun käyttäy-
tymiseen johtavaan ohjeistamiseen, suunnittelemiseen ja järjestelmiin. Kontrolloivissa
johtamistavoissa perinteisellä johtamisella on aktiivisempi ja voimakkaampi rooli kuin
koordinoivassa. Kirjoittajat kuitenkin päätyvät siihen, että uuden tiedon ja osaamisen
muodostumista ei voi johtaa perinteisessä mielessä – vain informaatiota voi hallita ja ihmisiä
johtaa. He myös korostavat ryhmätasoisten kulttuuristen ja sosiaalipsykologisten prosessien
merkitystä tiedon ja osaamisen johtamisen ydinkysymyksinä, mutta myöntävät, että johtami-
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sella voidaan kuitenkin helpottaa tiedon ja osaamisen muodostamista, ylläpitoa ja jakamista.
(Alvesson & Karreman 2001.)
Esimerkiksi Hendriks (2001, 159) korostaa tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteen
täydellistä ymmärtämistä vain johtamiseen liittyvänä käsitteenä. Nonaka tutkijaryhmineen
(2006, 1192) ja Viitala (2003; 2004b) painottavat erityisesti johtajuutta (leadership) keskeise-
nä tiedon ja osaamisen johtamisessa tarkoittaen ihmisten johtamista, mutta myös Alvessonin
ja Karremanin (2001) tavoin uuden tiedon ja osaamisen muodostamisen mahdollistamista
kontrollin sijaan. Viitala toteaa, että tiedon ja osaamisen johtamisen keskustelu on käsitellyt
organisaation prosesseja ja järjestelmiä ja tällöin management -käsitteen käyttö on perustel-
tua. Hänen mukaansa tiedon ja osaamisen johtajuutta johtajan tehtävien kautta on tutkittu
vähän. Hänen tutkimuksensa mukaan osaamisen johtamisen keskeisiä ulottuvuuksia olivat
oppimisen suunnan näyttäminen, oppimista tukevan ilmapiirin luominen, oppimisprosessien
tukeminen ja roolimallina oleminen.
Hlupicin tutkijaryhmän (2002, 93-94) tiedon ja osaamisen johtamisen määritelmien tarkastelu
osoitti, että tiedon ja osaamisen johtamisen nähdään liittyvän sekä teoriaan että käytäntöön.
Tietoa ja osaamista käsittelevä erityisesti kognitiivisen psykologian alan kirjallisuus on
hyvinkin teoreettista ja käsitteellistä. Tätä filosofispainotteista tiedon ja osaamisen luonteen
tarkasteluun keskittymistä voidaan pitää yhtenä tiedon ja osaamisen johtamisen lähestymis-
tapana (Ståhle & Hannula 2004; Easterby-Smith & Lyles 2005). Esimerkiksi Styhre (2003,
22) filosofisessa artikkelissaan toteaa, että tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimusta tulisi
kuitenkin tulevaisuudessa suunnata enemmän käytäntöön kuin tiedon muotoihin ja luokitte-
luihin.
Kaikki tiedon ja osaamisen johtamisen julkaisut ottavat teoreettisesti kantaa tietoon ja
osaamiseen (myös Connell ym. 2003), mutta Hlupicin tutkijaryhmän (2002) mukaan teoria ja
käytäntö yleensä yhdistettiin melko saumattomasti. Määritelmissä tulivat selvästi esille tiedon
ja osaamisen johtamisen pehmeää näkökulmaa edustavat ja vastakohtana tietotekniikkaa
sisäisenä edellytyksenä pitävä kova näkemys sekä myös näitä yhdistävät määritelmät.
Yhdistävissä määritelmissä huomioitiin tietotekniikka tiedon ja osaamisen johtamisen
mahdollistajana, mutta yhtä tärkeänä pidettiin yksilöiden hiljaista tietoa ja osaamista ja
yhteisöjen kykyä luovuuteen. (Hlupic ym. 2002, 93-94.)
Eroja määritelmissä oli sen suhteen, korostettiinko niissä tiedon ja osaamisen jakamista
suoraan vai epäsuorasti, kytkettiinkö tiedon ja osaamisen johtaminen organisaation tavoittei-
den saavuttamiseen tai korostettiinko kontrollia, arvon luontia vai henkilöstön osaamista.
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Eroista huolimatta määritelmissä oli yhdistävänä tekijänä se, että tiedon ja osaamisen
johtamisen nähdään parantavan organisaation tehokkuutta ja kilpailukykyä. Kirjoittajien
mukaan tämä tarkoittaa välineellistä lähestymistapaa tiedon ja osaamisen johtamiseen, jossa
se nähdään uutena johtamisen patenttiratkaisuna. Yhteistä määritelmissä oli myös tiedon ja
osaamisen tai jonkun sen osan keskiössä oleminen. Se, mihin osatekijään keskityttiin,
vaihteli kuitenkin datan ja informaation prosessoinnista ihmisten luovuuteen tai tiedon ja
osaamisen jakamisesta rakenteisiin ja tiedon varastoihin. (Hlupic ym. 2002, 94-95.)
Chauvel ja Despres (2002) vertaavat tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteen kehitystä
organisaatiokulttuuri -käsitteen kehittymiseen. Käsitteen esittelyn jälkeen tutkijat sanoutuivat
siitä ensin irti, jonka jälkeen se sijoitettiin arvostettavien käsitteiden ”reuna-alueelle”. Osoit-
tamalla hyödyllisyytensä se saavutti kannattajia ja sitä alettiin edistää tutkimusohjelmilla ja
lopulta hyväksyttiin akateemiseen valtavirtaan vuosikymmen myöhemmin. Mielenkiintoisesti
juuri näin näyttää tapahtuneen myös tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteen kohdalla –
1987 esitelty käsite on siirtynyt valtavirtaan 90-luvun lopulla ja 2000-luvulla sitä opetetaan ja
tutkitaan akateemisissa yhteisöissä.
Suomalainen tiedon ja osaamisen johtamisen keskustelu ja tutkimus alkoi 1990-luvun lopulla
ja on voimakkaasti lisääntynyt 2000-luvulla (esim. Holma ym. 1997; Tuomi 1999; Ståhle &
Grönroos 1999; Anttiroiko 2000; Huotari & Ilvonen 2000; Ståhle 2000; Tiihonen 2000;
Koskinen 2001; Suurla 2001; Sydänmaanlakka 2001; Virkkunen 2000; 2002; Viitala 2003;
2005; Pulkkinen 2003; Kukko & Ainamo 2004; Holma 2005; Huotari ym. 2005; Ståhle &
Wilenius 2006). Tiedon ja osaamisen johtamisen kehitystä kuvaa myös vuodesta 2002
lähtien toiminut Tietojohtamisen tutkijakoulu, jonka toiminnasta vastaavat Lappeenrannan
teknillisen yliopiston ja Tampereen yliopiston kauppatieteelliset tiedekunnat. Tiedon ja
osaamisen johtamiseen liittyviä opintojaksoja ja tutkimuksia on alettu toteuttaa lisääntyvästi
myös muilla tieteenaloilla. Suomalainen tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimus on
yhteiskuntamme rakennetta kuvaten kohdistunut selvästi enemmän julkisiin organisaatioihin
kuin kansainvälinen (myös Ståhle 2000, 11).
Tiedon ja osaamisen johtamisen lähestymistapoja on tarkasteltu ja jaoteltu eri lähtökohdista
käsin. Yleisimmät jaottelut perustuvat tiedon ja osaamisen johtamisen käytännön toiminnan
tarkasteluun kuvaten sen historiallisia alkujuuria organisaatioiden käytännön kehittämisen ja
konsulttien kautta tieteelliseen keskusteluun tulleena. Jotkut lähestymistapojen jaottelut
lähtevät puolestaan selvästi perinteisempien tieteenalojen tai tutkimusperinteiden pohjalta,
tutkimuskohteiden kautta tai niitä voidaan tarkastella esimerkiksi maantieteellisesti ja
kulttuurisesti ryhmittyneinä.
65
Jaottelujen taustalla on kuitenkin yleensä luvussa kolme esittämäni käsitys tiedosta joko
staattisena objektina, jolloin keskitytään informaatioon ja eksplisiittiseen tietoon ja sen
hallintaan tai prosessina hiljaisen tiedon merkitystä ja tiedon sosiaalista luonnetta korostava-
na. Tällöin huomio keskittyy organisaatioihin ja ihmisiin; tiedon ja osaamisen jakamisen ja
muodostamisen kysymyksiin. Tätä tiedon käsitysten eroa kuvaa Hansenin (1999) kollegoi-
neen esittämä, tunnettu dikotomia: koontistrategia (codification) tai
henkilökohtaistamisstrategia (personalization) tai edellisen kanssa samansisältöinen Yahyan
ja Gohin (2002, 459) keskitetty tai hajautettu tiedon ja osaamisen johtamisen strategia.
Koontistrategiassa tietotekniikka on keskeisessä roolissa ja toiminnassa keskitytään ihmisillä
olevan tiedon ja osaamisen muuttamiseen näkyväksi ja säilytettäväksi tietokannoissa, joista
se on helposti kaikkien organisaation jäsenten saatavilla. Tieto pyritään siis saamaan
riippumattomaksi yksilöistä, jotta sitä voidaan käyttää yhä uudelleen eripuolilla organisaatio-
ta.  Henkilökohtaistamisstrategiassa puolestaan tiedon ja osaamisen katsotaan olevan
läheisesti sidoksissa käytäntöön ja niihin ihmisiin, jotka ovat sen tuottaneet. Näin ollen tietoa
ja osaamista jaetaan pääasiassa suorien henkilökohtaisten kontaktien ja dialogin kautta.
Tällöin tietotekniikan tehtävä näissä organisaatioissa on auttaa ihmisten välistä kommunikaa-
tiota, ei tiedon varastoiminen. (Hansen ym. 1999, 107.) Koontistrategia on Alvessonin ym.
(2002, 287) mukaan byrokraattisen organisaation ilmentymä, kun taas henkilökohtaistamis-
strategiassa johtaminen keskittyy ihmisten johtamiseen.
Koontistrategian etuna on tiedon helppo ja nopea saatavuus ja uudelleen käyttö. Se soveltuu
organisaatioihin, jotka käsittelevät samanlaisia tilanteita ja ongelmia toistuvasti ja tarjottava
palvelu tai tuote on vakio. Henkilökohtaistamisstrategia taas sopii silloin kun palvelu tai tuote
on yksilöllinen ja tapauksiin ei ole standardiratkaisua tai tavoitteena on innovoida uutta.
Tällöin asiantuntijoiden keskinäisessä toiminnassa korostuvat henkilösuhteet, keskustelu ja
konsultointi. (Hansen ym. 1999, 107.) Hansen tutkijakollegoineen esitti, että organisaatioiden
tulisi valita, kumpaa tiedon ja osaamisen johtamisen strategiaa he toteuttavat tai ainakin
painottaa selvästi jompaakumpaa. Strategian valinta riippuu heidän mukaansa muun muassa
organisaation tavoitteista, rakenteesta ja ihmisistä. Samallakin alalla toimivat organisaatiot
voivat toteuttaa erilaista strategiaa. Easterby-Smithin ja Prieton (2008) mukaan tämä on
kontingenssiajatteluun perustuva näkemys ja heidän mukaansa uudemmissa kokonaisvaltai-
semmissa lähestymistavoissa yhdistetään molempia strategioita.
Jo vuonna 1997 Karl Wiig (1997a; 1997b) kirjoittamissaan artikkeleissa jaotteli tiedon ja
osaamisen johtamisen lähestymistavat kolmeen eri ryhmään. 1) Tietoteknisessä lähestymis-
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tavassa keskitytään informaation ja eksplisiittisen tiedon käsittelyyn erilaisten tietoteknisten
ratkaisujen kehittämisen ja hyödyntämisen avulla. 2) Toinen lähestymistapa puolestaan
keskittyy aineettoman pääoman johtamiseen rakenteellisen ja henkisen pääoman muodossa
(luku 3.1). 3) Kolmantena hän esittää oman, laajan lähestymistapansa, joka kattaa edelliset
ja sen lisäksi siihen sisältyy muita yrityksen elinkykyisyyteen ja menestykseen vaikuttavia
tietoon liittyviä käytäntöjä ja toimintoja (lähestymistapaa kuvattu Wiig 1993, 1994, 1995,
1997).
Wiigin (1997) mukaan tiedon ja osaamisen johtaminen on systemaattista, näkyvää ja
tavoitteellista tiedon rakentamista, uudistamista ja käyttöä tiedon prosessien tehokkaalla
johtamisella. Johtamisen näkökulmasta systemaattinen tiedon ja osaamisen johtaminen
käsittää neljä painopistealuetta: 1) seurannan ja tietoon liittyvien aktiviteettien mahdollistami-
sen, 2) tieto-infrastruktuurin luomisen ja ylläpidon, 3) tietovarantojen uudistamisen (esim.
koulutuksella), organisoinnin ja siirtämisen sekä 4) tietovarantojen jakamisen ja käytön sekä
niiden arvon ymmärtämisen.
Tietotekninen lähestymistapa oli vallitseva 90-luvun lopulle saakka ja se esitetään yhtenä
lähestymistapana kaikissa esitetyissä jaotteluissa (esim. Ståhle & Hannula 2004). Tätä
ajanjaksoa kutsutaan myös tiedon ja osaamisen johtamisen ensimmäiseksi sukupolveksi.
Tätä ajanjaksoa ja tätä lähestymistapaa on edustettu erityisesti informaatiotutkimuksen,
tietojenkäsittelytieteen ja taloustieteen piirissä. Tässä ensimmäisen sukupolven tiedon ja
osaamisen johtamisen keskustelussa ja kirjallisuudessa painottui kuitenkin vahvasti käytän-
nön orientaatio johtamiskonsulttien esittäessä käytännön toimenpiteitä asiantuntijoilla olevan
tiedon saamiseksi organisaation käyttöön ja IT-teollisuuden painottaessa teknologisia
tuotteita ratkaisuna lähinnä informaation hallintaan ja aineettoman pääoman kirjanpitoon.
(Esim. Holma ym. 1997; Virkkunen 2000; Beamish & Armistead 2001; Kakabadse ym. 2001;
Tuomi 2002; Scarbrough & Swan 2005.) Scarbroughin ja Swanin (2005) mukaan tiedon ja
osaamisen johtamisen teeman nousun (1993-1998) ajassa on nähtävissä myös vastausta
prosessien uudelleen järjestelyjen (BPR) aikaansaamaan perinteisten toiminnallisten rajojen
poistamiseen ja keskijohdon osaamisen menetykseen.
Raub ja Rüling (2001) tutkivat induktiivisella otteella 434 ennen vuotta 1999 julkaistua tiedon
ja osaamisen johtamista käsitelleen artikkelin abstraktia. Vaikka tietotekninen lähestymistapa
oli vallitseva 90-luvulla, heidän tutkimuksensa perusteella johtamisen diskurssi ja lähestymis-
tapa on ollut erillisenä ja selvästi nähtävillä 90-luvun puolestavälistä lähtien. Tietotekniikka on
esillä tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuudessa myös 2000-luvulla, mutta se nähdään
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vain yhtenä elementtinä, hyödyllisenä välineenä tiedon ja osaamisen johtamisessa (Mohr-
man ym. 2003,11).
Tiedon ja osaamisen johtamisen keskustelun alkuvaiheessa lähestymistavoissa näkyi eroja
myös maantieteellisten, yhteiskunnallisten ja kulttuuristen taustojen mukaisesti. Amerikassa
tiedon ja osaamisen johtamisessa korostettiin vahvasti tietoteknisten ratkaisujen roolia ja
erityisesti skandinaavinen perinne on käynyt keskustelua pääoma käsitteiden kautta.
Eurooppalaisessa keskustelussa on tarkasteltu tiedon ja osaamisen johtamista yritysten
lisäksi myös julkisissa organisaatioissa. Aasialaisten, erityisesti japanilaisten kiinnostus on
puolestaan kohdistunut tiedon ja osaamisen muodostamiseen korostaen syntyprosesseja
sekä sosiaalisia yhteyksiä organisaatiossa. (Holma ym. 1997; Ståhle 2000; Ståhle & Hannula
2004.)
Muina tiedon ja osaamisen johtamisen lähestymistapoina esimerkiksi Hunter ja Beaumont
(2002) sekä Ståhle ja Hannula (2004) esittävät organisatorisen kehittämisen lähestymistavan
ja liiketoiminnallisen tai liikkeenjohdon strategisen lähestymistavan. Strategisen tason
liiketoiminnallisessa lähestymistavassa lähtökohtana on tiedon tuottama lisäarvo ja kilpai-
luetu yritykselle. Siinä korostetaan tiedon ja osaamisen johtamisen kriittistä roolia
liiketoiminnan suorituskyvylle, jota perustellaan toimintaympäristön muuttumiseen (globali-
saatio, dynaaminen talous) liittyvillä tekijöillä ja sillä, että tiedon ja osaamisen johtamista
kehittävät yritykset saavat kilpailuedun. Toinen tämän lähestymistavan keskeinen teema on
tiedon ja osaamisen johtaminen organisaation strategisena resurssina, jossa keskitytään
siihen, miten tietoa voidaan vangita organisaation resurssiksi kun tavoitteena on kilpailuetu.
Tämän keskustelun taustalla on näkemys resurssiperusteisesta yrityksestä (Spender 1996),
joka korostaa aineettoman pääoman arvoa. (Hunter & Beaumont 2002; Awazu & Desouza
2004; Scarbrough & Swan 2005.) Hunterin ja Beaumontin (2002, 5) mukaan resurssiperus-
tainen lähestymistapa on sosiaalisempi kuin tietotekninen, mutta pitää tietoa kuitenkin
kognitiivisena asiana jota voidaan mitata, vangita ja siirtää.
Organisatorisen kehittämisen lähestymistapa keskittyy tarkastelemaan tiedon ja osaamisen
hallinnan sekä muodostamisen prosesseja. Awazu ja Desouza (2004, 340) kutsuvatkin näitä
prosessinäkökulmiksi. Tämä lähestymistapa on vahvasti edustettuna tiedon ja osaamisen
johtamisen toisessa sukupolvessa, jossa korostetaan hiljaista tietoa ja osaamista ja nähdään
se sosiaalisesti konstruoituna. Tällöin keskitytään tiedon ja osaamisen muodostamiseen ja
sellaisten olosuhteiden ja edellytysten ylläpitämiseen, jotka vaaditaan tietämiseen ja osaami-
seen ja tunnustetaan siten tiedon ja osaamisen kontekstisidonnaisuus. (McElroy 2000;
Snowden 2002; Tuomi 2002; Virkkunen 2002.) McElroyn (2000, 199-200) mukaan tiedon ja
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osaamisen johtamisen toinen sukupolvi painottaa oppimista ja on kääntynytkin organisatori-
sen oppimisen ”kaveriksi”.
Suomalaisista tutkijoista esimerkiksi Kirjavainen ja Laakso-Manninen (2001), Viitala (2003;
2005) sekä Kirjavainen ja Lähteenmäki (2005) sijoittavat tietojohtamisena tai tiedon johtami-
sena kääntämänsä KM:n yhdeksi organisatorisen oppimisen ja oppivan organisaation
lähestymistavaksi, tai kuten Viitala toteaa, laajan osaamisen johtamisen keskustelut kattavan
sateenvarjon alle. Näin he selvästi erottavat tiedon johtamisen ja osaamisen johtamisen
toisistaan (myös Sydänmaanlakka 2001). Kirjavainen ja Laakso-Manninen (2001, 12) jakavat
tiedon ja osaamisen johtamisen teoreettiset tarkastelukulmat neljään osa-alueeseen: 1)
tiedon johtaminen (KM), 2) älykkään pääoman johtaminen (IC), 3) kompetenssipohjainen
johtaminen ja 4) oppiva organisaatio. Uudemmassa julkaisussaan Kirjavainen ja Lähteenmä-
ki (2005, 8) jaottelevat organisaation oppimisen ja oppivan organisaation tutkimuksellisiksi
lähestymistavoiksi tietojohtamisen lisäksi informaation käsittelyn näkökulman, organisaation
kehittämisen näkökulman, strategisen johtamisen näkökulman ja organisaatiokulttuurinäkö-
kulman. Viitalan (2005, 31-38) osaamisen johtamista koskeviin keskusteluihin kuuluvat: 1)
organisaation oppiminen, 2) oppiva organisaatio, 3) strateginen oppiminen, ydinkyvykkyys,
ydinpätevyys, 4) aineeton pääoma, 5) tiedon johtaminen, organisaation muisti sekä 6)
oppimista tukeva johtajuus, uudistava johtajuus ja valmentava johtajuus. Jaotteluista
kuvastuu mielestäni se, että oppimista organisaatioissa voidaan tarkastella esimerkiksi
strategisena kysymyksenä, prosessikysymyksenä, kulttuurikysymyksenä tai johtajuuskysy-
myksenä.
Bontis, Crossan ja Hulland (2002, 438-440) esittävät artikkelissaan 21 erilaista organisaation
oppimisen määritelmää ja näkökulmaa ja toteavat tiedon ja osaamisen johtamisen kannalta
sekaannusta aiheuttavan sen, että käsitteitä tieto ja osaaminen (knowledge) ja oppiminen
(learning) on käytetty keskenään vaihtoehtoisesti. He ehdottavat tiedon ja osaamisen
johtamisen (KM), organisatorisen oppimisen (OL) ja aineettoman pääoman (IC) käsitteille
seuraavanlaista yhteyttä. Aineeton pääoma on heidän mukaansa organisaatiossa tietyllä
hetkellä saatavissa oleva tieto ja osaaminen. Se siis edustaa sitä, mitä on opittu. Tiedon ja
osaamisen johtaminen on puolestaan tämän varaston johtamista ja välttämätöntä sen
kehittymiselle ajan kuluessa. Organisaation oppiminen laajentaa tämän keskustelun organi-
saation tietoon ja osaamiseen liitettyyn käyttäytymiseen tarjoten siten keinon ymmärtää,
miten tämä saatavissa oleva tieto ja osaaminen virtaa ja kehittyy. Esimerkiksi Lank (1997)
korostaa tiedon ja osaamisen johtamisen roolia juuri yksilöiden osaamisen siirtämisessä
organisaation osaamiseksi.
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Nonakan tutkijaryhmän uuden tiedon muodostamisen malli ja Crossanin tutkijakollegoineen
(1999) esittämä organisatorisen oppimisen viitekehys ovat hyvin samankaltaiset, mutta
ensimmäisessä keskustelua käydään sisällön (knowledge) kautta ja jälkimmäisessä proses-
sin (learning) kautta, käsitteistön ollessa sen mukainen. Nonaka tutkijakollegoineen (2001d,
492) kuitenkin korostaa mallinsa eroja organisatoriseen oppimiseen. Heidän mukaansa 1)
organisatorisen oppimisen teorioista puuttuu lähes täysin käsitys siitä, että tiedon kehittämi-
nen muodostaisi oppimista, ne perustuvat behavioristiseen oppimiskäsitykseen ja jättävät
oppimisprosessin huomioimatta. 2) Useimmat organisaation oppimisen teoriat perustuvat
yksilön oppimiseen kokonaisvaltaisen organisaation oppimisen näkemyksen puuttuessa. 3)
Muutamia poikkeuksia lukuun ottamatta ne perustuvat passiiviseen oppimiseen ja mukautu-
miseen. 4) Teoriat väittävät, että kaksikehäinen oppiminen on vaikea toteuttaa ja vaatii
erikoisia välineitä käynnistämiseen. Heidän mukaansa uuden tiedon ja osaamisen muodos-
tamista tapahtuu kuitenkin arkipäivän toiminnassa.
Nonakan tutkijakollegoineen kehittämä uuden tiedon muodostamisen malli on kuitenkin
selvästi prosessi, jossa tapahtuu oppimista ja juuri sen sijoittaminen herättää keskustelua
(esim. Currie & Kerrin 2003). Esimerkiksi Viitala sijoittaa sen organisatorisen oppimisen alle
ja Kirjavainen ja Lähteenmäki tietojohtamisen alle. Edellä esitetyt suomalaistutkijoiden
jaottelut kuvaavat hyvin tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteellistä ja teoreettista moninai-
suutta, erityisesti 2000-luvulla paikan hakemista suhteessa organisatorisen
oppimisen/oppivan organisaation keskusteluun. Käsiteanalyysini mukaan tiedon ja osaami-
sen johtaminen ja organisatorinen oppiminen12 ovat lähikäsitteitä. Ne ovat siis osittain
päällekkäisiä, mutta niillä on myös toistensa ulkopuolisia osa-alueita (myös Vera & Crossan
2005).
Easterby-Smith ja Lyles (2005) ja Vera ja Crossan (2005) tarkastelevat artikkeleissaan
organisatorisen tiedon, tiedon ja osaamisen johtamisen, organisatorisen oppimisen ja
oppivan organisaation suhteita (kuvio 1). Heidän mukaansa organisatorisen oppimisen
tutkimuksissa keskitytään tarkastelemaan organisaatioiden sisäisiä oppimisprosesseja.
12 Organisatorisen oppimisen ja oppivan organisaation keskustelu sisältää monia erilaisia lähestymis-
tapoja ja koulukuntia, joita on jaoteltu eri tavoin (esim. Easterby-Smith 1997; Crossan ym. 1999;
Dierkes ym. 2001; Bell ym. 2002; Bontis ym. 2002).  Esimerkiksi Easterby-Smith (1997) kuvaa kuusi
tieteenalataustaista organisatorisen oppimisen koulukuntaa: 1) ihmisten kehittämiseen organisaation
kontekstissa keskittyvän psykologiaan ja organisaation kehittämiseen pohjautuvan, 2) johtamistietei-
siin pohjautuvan informaation keräämiseen ja prosessointiin keskittyvän, 3) sosiologiaan ja
organisaatioteoriaan pohjautuvan laajempiin sosiaalisiin systeemeihin ja organisatorisiin rakenteisiin
keskittyvän, 4) strategisen, kilpailullista etua korostavan, 5) oppimisen ja organisatorisen tuottavuuden
suhteisiin keskittyvän ja 6) kulttuurin vaikutusta oppimiseen korostavan koulukunnan. Näistä erillisenä
hän pitää vähemmän teoreettista, ideaalimallia tai lopputulosta kuvaavaa oppivan organisaation
keskustelua, jonka kuuluisin edustaja on Peter Senge.
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Oppivaa organisaatiota käsittelevässä kirjallisuudessa kuvataan ideaaliorganisaatiota, jolla
on kyky oppia tehokkaasti ja näin ollen vaurastua13. Tavoitteena on yleensä ymmärtää,
kuinka tätä oppimiskapasiteettia luodaan ja parannetaan. Organisatorista tietoa käsitteleväs-
sä kirjallisuudessa sen sijaan keskitytään organisatorisen tiedon tarkasteluun ja
käsitteellistämiseen, usein hyvin filosofisesta näkökulmasta. Tiedon ja osaamisen johtamisen
kirjallisuudessa puolestaan korostetaan tiedon ja osaamisen jakamiseen ja hyväksikäyttöön
liittyviä kysymyksiä organisaation tehokkuuden parantamiseksi. Easterby-Smith ja Lyles
(2005) korostavat organisatorisen tiedon ja organisatorisen oppimisen keskustelun teoreetti-
sempaa luonnetta verrattuna tiedon ja osaamisen johtamiseen ja oppivaan organisaatioon.
KUVIO 1. Tiedon ja osaamisen johtamisen (KM), organisatorisen tiedon (OK), organisatori-
sen oppimisen (OL) ja oppivan organisaation (LO) teoreettinen suhde (mukaeltu Easterby-
Smith & Lyles 2005).
Kuvio 1 jäsentää myös tämän tutkimuksen valintoja ja rajauksia tiedon ja osaamisen
johtamisen sisältäpäin lähtevänä tarkasteluna. Luvuissa 3 ja 4 olen käynyt tiedon ja osaami-
sen johtamista käsittelevää keskustelua kuvioon harmaalla kuvatulla alueella (kuvio 1)
rajaten pois laajan organisatorisen oppimisen ja oppivan organisaation kirjallisuuden
tarkastelun. Organisatorisen tiedon tarkastelusta rajasin pois filosofisen tarkastelun ja tiedon
ja osaamisen johtamisen keskustelusta tietojenkäsittely- ja tietojärjestelmätieteellisen
teknisiin ratkaisuhin keskittyvän KM-kirjallisuuden.
13 Peter Senge (1990) korostaa oppivan organisaation ajattelussaan viittä osa-aluetta: 1) systeemiajat-
telua, 2) itsehallintaa, 3) sisäisiä toimintaa ohjaavia malleja, 4) yhteisesti muodostettua ja jaettua













2000-luvulla tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuudessa ja tutkimuksessa on esitetty
lisääntyvästi erilaisia kokonaisvaltaisia, tietotekniikkaa ja tiedon hallintaa sekä ihmisten
johtamista, uuden tiedon muodostamista ja oppimista myös strategisesti yhdistäviä malle-
ja/lähestymistapoja (esim. Hendriks 2001; Shin ym. 2001; Hlupic ym. 2002; Soo ym. 2002).
Esimerkiksi Hlupic kollegoinen (2002) esittää kokonaisvaltaisen lähestymistavan, jossa on
kolme tiedon ja osaamisen johtamisen elementtiä: epistemologinen ja ontologinen näkökul-
ma, tekninen näkökulma (välineet) ja organisatorinen näkökulma, joka sisältää muun muassa
organisatorisen oppimisen, henkilöstövoimavarojen johtamisen sekä organisaation kulttuuriin
ja rakenteeseen liittyvät kysymykset tiedon ja osaamisen johtamisen kontekstissa.
Selvästä sisäisestä integraatiokehityksestä huolimatta, toisen sukupolven tiedon ja osaami-
sen johtamista leimaa lähestymistapojen pirstaleisuus ja epäselvä suhde lähikäsitteisiin.
Kaiken kaikkiaan organisatoriseen tietoon, osaamiseen ja oppimiseen ja niiden johtamiseen
liittyviä käsitteitä (esim. tiedon ja osaamisen johtaminen, ydinosaaminen, organisatorinen
oppiminen, oppiva organisaatio, organisaation muisti, kompetenssipohjainen johtaminen) on
runsaasti eivätkä niiden suhteet ole kovinkaan selkeitä. Tämä fragmentoituminen on
vaikeuttanut tiedon ja osaamisen johtamisen olennaisen sisällön ja vaikutusten tarkastelua
(Alvesson ym. 2002, 283). Tekemäni käsiteanalyysi pyrkii juuri käsitteen olennaisen sisällön
löytämiseen.
Käsiteanalyysissä ominaisuuksiksi tulleet yhdistävyys ja edistävyys näkyvät 2000-luvun
keskustelussa esimerkiksi sen korostamisena, että tiedon ja osaamisen johtaminen yhdistää
organisaatioissa perinteisesti erillisenä pidettyjä toimintoja ja sen toteuttaminen vaatii eri
johtajien uudenlaista yhteistyötä (esim. Virkkunen 2002; Holma 2005; Huotari ym. 2005).
Esimerkiksi Thiten (2004, 28) mielestä tiedon ja osaamisen johtaminen eroaa aikaisemmista
johtamistrendeistä juuri siinä, että se ei ole pelkästään ylimmälle johdolle kuuluvaa toimintaa
ja siinä on vähäinen mahdollisuus kontrolliin. Organisaatioiden käytännön toiminnassa
kuitenkin tietoteknisiin ratkaisuihin ja tiedon hallintaan liittyviä kysymyksiä hoitaa tietohallin-
non yksikkö ja osaamiseen liittyviä henkilöstöyksikkö yhteistyön ollessa vähäistä ja osa-
alueet strategisesti irrallaan toisistaan. Näin ollen olemassa olevat välineet ja menetelmät
palvelevat kapeasti, eivätkä välttämättä ole yhteydessä toisiinsa johtaen puutteelliseen
kokonaisnäkemykseen. (Esim. Hunter & Beaumont 2002; Kirjavainen & Lähteenmäki 2005.)
Kirjavainen ja Lähteenmäki (2005, 14) toteavat, että sinänsä hyvät välineet ja menetelmät
eivät voi toimia teollisen ajan strategia-, organisaatio- ja johtamisajattelussa. Heidän tutki-
musprojektinsa tulosten perusteella autoritäärinen organisaatiokulttuuri, tiukka tulosohjaus ja
teknologinen orientoituminen estävät yhteistä keskustelua ja valta-asetelmat voivat estää
rakenteellisen kehittämisen sekä tukahduttaa oppimisen.
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Tiedon ja osaamisen johtamisen keskustelussa 90-luvulla on ollut johtamisen muotivirtauk-
sen14 piirteitä (Scarbrough & Swan 2001; Alvesson ym. 2002). Scarbroughin ja Swanin
(2001) mukaan johtamisen muotivirtaukset kuitenkin toimivat tärkeänä välineenä keskuste-
lussa uusista tai ainakin ”uudelleen pakatuista” ideoista ja ovat siten herätteitä innovaatioille.
Käsitteellisestä ja teoreettisesta kehittymättömyydestä huolimatta tiedon ja osaamisen
johtaminen on vakiinnuttanut paikkansa ja akateeminen tutkimus on selvästi lisääntynyt
2000-luvulla, joskin se on ollut pääosin kvalitatiivista ja perustunut usein case tutkimuksiin
(Mohrman ym. 2003, 8). Argote tutkijakollegoineen (2003) tarkastelee artikkelissaan eri
tieteenaloilla tehdyn tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimuksen tuottaman tiedon integraa-
tion tilaa ja tutkimuksessa vallalla olleita teemoja. Lopputuloksena he toteavat, että erilaisten
tutkimustraditioiden välillä oli vahvaa integraatiota. Suurin osa artikkeleista käsitteli tiedon ja
osaamisen siirtoa ja yksiköiden välisten suhteiden vaikutusta tiedon ja osaamisen johtami-
seen.
Chauvel ja Despres (2002; Despres & Chauvel 2000) ovat pyrkineet tutkimuksissaan
löytämään tiedon ja osaamisen johtamisen keskeisiä teemoja. Analyysissään vuosina 1997-
2001 pääosin Euroopassa tehdyistä kyselytutkimuksista he löysivät kuusi teemaa, joita he
tarkastelivat dikotomioina. Kokonaisuutena tutkimusten lähestymistavat ja kysymyksenaset-
telut olivat hyvin erilaisia. Tutkimusten pääteemoja olivat ilmiö, toiminta, taso, tieto ja
osaaminen, teknologia ja seuraukset. Yleisin teema näissä kyselyissä oli ilmiö, jossa
käsiteltiin tiedon ja osaamisen johtamista mahdollistavia tai estäviä rakenteellisia tai toimin-
nallisia tekijöitä. Toisena teemana oli toiminta, jossa dikotomian vastakohtina olivat
havaittavat ja konkreettiset tiedon ja osaamisen johtamisen toimet, kuten infrastruktuurin ja
välineiden kehittäminen, ja toisena diskurssi. Kolmantena teemana oli tiedon ja osaamisen
johtamisen kohdistumisen taso. Tutkimuksissa käsiteltiin kaikkia tasoja (yksilö, ryhmä,
organisaatio ja kulttuuri) painotusten vaihdellessa. Tiedon ja osaamisen teemassa käsiteltiin
yritykselle hyödyllisen tiedon tunnistamista ja tiedon siirtämisen tapoja. Kaikissa tutkimuksis-
sa käsiteltiin teknologia teemaa, jonka vastinpareina tutkijat esittävät kovat, tietotekniset
ratkaisut ja pehmeät, ihmisiin liittyvät ratkaisut, kuten työn organisoiminen tai palkitseminen
välineinä ja tekniikoina tiedon ja osaamisen johtamisessa. Kuudes teema, seuraukset,
käsitteli tiedon ja osaamisen johtamisen kustannuksia ja hyötyjä. (Chauvel ja Despres 2002.)
14 Johtamisen muotivirtauksen piirteitä ovat hetkellinen, kollektiivinen usko, että jotkut johtamistekniikat
ovat johtamisen kehityksen kärjessä, johtamisen muotivirtauksen alulle panijat esim. konsultit ja
järjestöt, jotka omistautuvat levittämään tätä tietoa sekä se, että heillä on seuraajia (Abrahamson
1996; Abrahamson & Fairchild 1999; Spell 1999).
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Lyles ja Easterby-Smith (2005) ovat toimittamansa laajan organisatorista oppimista ja tiedon
ja osaamisen johtamista käsittelevän kirjansa lopuksi koonneet näiden alojen asiantuntijoi-
den näkemykset viime vuosina eniten tutkituista ja tulevaisuudessa tärkeimmistä
tutkimusteemoista. Asiantuntijoiden mielestä tulevina vuosina keskeisintä on panostaa
tutkimusmenetelmiin ja -asetelmiin, jotta saataisiin toisaalta syvällisempää ymmärrystä ja
toisaalta testattua tietoa. Tutkimukset ovat esimerkiksi osoittaneet, että oppiminen voi
vaikuttaa organisaation suoritukseen, mutta tietoa esimerkiksi tämän yhteyden luonteesta ja
muista vaikuttavista tekijöistä ei ole. Myös henkilöstövoimavarojen johtamisen näkökulma
sekä prosessiin, sisältöön ja kontekstuaalisiin kysymyksiin, kuten kulttuuriin (myös Chauvel &
Despres 2002) liittyvät tutkimusteemat tulevat asiantuntijoiden mukaan olemaan tärkeitä
tulevaisuudessa.
4.3 Tiedon ja osaamisen johtaminen organisaatio- ja johtamisteoreettisena
tutkimuskohteena
Tässä luvussa tarkastelen kohdennetusti viimeaikaista organisaatio- ja johtamistutkimuksen
alalla kansainvälisesti julkaistua tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimusta. Käsiteanalyysin
tulokset edellä muodostivat jo alustavaa kuvaa monialaisesti. Olen valinnut Organization
Studies ja Journal of Management Studies lehdet edustamaan kansainvälistä organisaatio-
ja johtamistutkimusta. Lehdet ovat korkeatasoisia, monitieteisiä ja niissä oli vuosina 2001-
2006 ”knowledge management” asiasanalla indeksoituja empiirisiä tutkimusartikkeleita (OS
15 kpl ja JMS 17 kpl). Lehdistä näin haettuna artikkeleista saatava kuva kertoo, mitä on se
tutkimus, joka luokitellaan KM-tutkimukseksi. Kuten käsiteanalyysi jo osoitti kansainvälisesti
tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimus on lisääntynyt 2000-luvun alussa ja näyttäisi nyt
olevan tasaantumassa. Valituissa lehdissä vuosittain jaoteltuna oli tiedon ja osaamisen
johtamisen tutkimusartikkeleita eniten vuosina 2003 (OS) ja 2004 (JMS).
Mukana olevien tutkimusartikkeleiden tiedot ovat liitteessä 5 ja tutkimuksista tehty tiivistelmä-
taulukko on liitteenä 6. Tarkastelen tutkimuksia kysyen, mitä tutkittiin, miten tutkittiin ja mitkä
olivat keskeiset tulokset erityisesti oman tutkimukseni kannalta. Vajaa kolmasosa tutkimuk-
sista kohdistui tiedon ja osaamisen muodostumiseen organisaatioissa. Niissä tutkittiin
toiminnan tai kokemuksen kautta muodostuvaa tietoa ja osaamista, tietyssä työssä tarvitta-
vaa osaamista, tiedon ja osaamisen kehittämisen ymmärtämistä, narratiivien tai kontekstin
roolia organisatorisen tiedon ja osaamisen muodostamisessa, organisatorisen tiedon ja
osaamisen muodostumista yksilöiden osaamisesta, oppimisen sosiaalista rakentumista sekä
tiedon tyyppejä ja niiden suhteita (Lanzara & Patriotta 2001; Thompson ym. 2001; Tsoukas &
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Vladimirou 2001; Fosstenlokken ym. 2003; Godall & Roberts 2003; Malhotra 2003; Patriotta
2003; Robertson ym. 2003; Raz & Fadlon 2005). Usein tutkimuksen kohteena oli asiantunti-
jaorganisaatio.
Suunnilleen saman verran oli tutkimuksia, joissa tarkasteltiin laajemmin organisaation tiedon
ja osaamisen järjestelmää, johtamista ja oppimista sekä niihin vaikuttavia tekijöitä, kuten
luottamus, sitoutuminen ja valtaan liittyvät kysymykset tai haasteita, kuten esimerkiksi
teknologian hyödyntäminen. Kahdessa tutkimuksessa tutkittiin informaatioympäristön tai
informaatiovirtojen vaikutuksia. Muutamissa näistä tutkimuksista myös kehitettiin empiirisiä
tai teoreettisia malleja tiedon ja osaamisen johtamiseen vaikuttavista tekijöistä. (Kuvaas
2002; Werr & Stjernberg 2003; Kyriakopoulos & de Ruyter 2004; Sidhu ym. 2004; Thompson
& Walsham 2004; Muthusamy & White 2005; Roome ja Wijen 2005; Zarraga & Bonache
2005; Hsiao ym. 2006; Inkpen & Pien 2006; Watson & Hewett 2006.) Kahdessa tutkimukses-
sa keskityttiin erityisesti japanilaisissa yrityksissä innovatiivisuutta edistävinä pidettyjen
piirteiden tarkasteluun ja japanilaisten organisaatioiden muuttumiseen (Collinson & Wilson
2006; Morris ym. 2006).
Runsaassa viidesosassa tutkimuksista tarkasteltiin organisaatioiden tai sen osien välistä
vuorovaikutusta, suhteita, yhteistyötä ja oppimista. Usein organisaatiot toimivat eri maissa ja
tällöin erilaiset kansalliset ja kulttuuriset mallit ja tavat voivat vaihdella. (Hardy ym. 2003; Lam
2003; Lehrer & Asakawa 2003; Mitsuhashi 2003; Keil 2004; Dyck ym. 2005; Scarbrough ym.
2006.) Kolmessa tutkimuksessa selvitettiin tai testattiin organisaation suorituskykyyn
vaikuttavia tekijöitä, kuten eri tasojen oppimista tai sosiaalisia suhteita (Bontis ym. 2002;
Harvey ym. 2002; Mitsuhashi 2003).
Suurin osa tutkimuksista (21 kpl) oli toteutettu laadullisia tutkimusmetodeja käyttäen.
Määrällisiä tutkimuksia oli seitsemän ja laadullisia sekä määrällisiä tutkimusmenetelmiä
yhdistettiin neljässä tutkimuksessa. Neljännes tutkimuksista oli pitkittäistutkimuksia, joissa
aineistoa kerättiin useina ajankohtina tai toimintaa esimerkiksi havainnoitiin useamman
vuoden ajan. Metodologisen triangulaation lisäksi suurimmassa osassa laadullisista tutki-
muksista käytettiin aineistotriangulaatiota eli saman ongelman ratkaisemiseksi aineistoa
hankittiin useilla eri menetelmillä. Yleisimpiä aineistonhankintamenetelmiä olivat haastattelut,
havainnointi ja valmiiden dokumenttien käyttö aineistona. Määrällisten tutkimusten aineistot
oli hankittu kyselyillä, yhdessä tutkimuksessa käytettiin aineistona valmista tilastoaineistoa.
Tutkimukset kohdistuivat yksityisiin yrityksiin muutamaa poikkeusta lukuun ottamatta, joissa
oli mukana sekä yksityisiä että julkisia organisaatioita (Morris ym. 2006) tai kohteena oli
esimerkiksi tiedeorganisaatio (Harvey ym. 2002; Raz & Faldon 2005) tai oikeusistuin
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(Lanzara & Patriotta 2001). Määrällisissä tutkimuksissa analysointimenetelminä käytettiin
tilastollisia menetelmiä (korrelaatiot, faktorianalyysi, varianssianalyysi, regressionanalyysi) ja
ne dokumentoitiin perusteellisesti kun taas laadullisia analyysimenetelmiä tai analyysien
toteuttamista ei juuri lainkaan kuvattu.
Tiivistän tutkimusten keskeiset tulokset (liite 6) tämän tutkimuksen kannalta seuraaviin
kokonaisuuksiin: 1) Eksplisiittinen ja hiljainen tieto ja osaaminen – vuoropuhelua ja riippu-
vuutta, 2) Konteksti – eroja, rajoja ja määritteitä, 3) Edistävät tekijät – hässäkkää ja
harmoniaa.
Tutkimusten tuloksissa korostetaan hiljaisen ja eksplisiittisen tiedon ja osaamisen vuoropu-
helua, moninaisuutta ja molempien tärkeyttä sekä organisaation tiedon ja osaamisen
muodostamisessa, oppimisessa ja käytössä, vaikka jotkut tutkimukset keskittyvätkin hiljaisen
tiedon ja käytännön toiminnan ja toiset eksplisiittisen tiedon ja informaation prosessoinnin
kysymyksiin. (Thompson ym. 2001; Tsoukas & Vladimirou 2001; Kuvaas 2002; Malhotra
2003; Patriotta 2003; Werr & Stjernberg 2003; Keil 2004.) Eksplisiittiseen tietoon perustuvien
järjestelmien ja strukturoitujen käytäntöjen nähdään helpottavan tiedon vaihtoa esimerkiksi
organisaatioiden välillä (Lehrer & Asakawa 2003). Toisaalta pelkkä informaation ja eksplisiit-
tisen tiedon hankkiminen tai siirtäminen ei riitä ilman yhteisiä merkityksiä ja ymmärrystä,
jossa taas hiljaisella tiedolla on keskeinen rooli. Samoin pelkkä yksilöllä oleva, hiljaiseen
tietoon perustuva käytäntö ilman sen saattamista reflektoiden puheen ja kirjoittamisen avulla
yhteiseen muotoon ei edistä uuden tiedon muodostumista ja organisaation oppimista.
Organisaation suorituskykyyn puolestaan vaikuttaa ennen kaikkea organisaatiotasoinen
oppiminen (Bontis ym. 2002).
Hiljainen ja eksplisiittinen tieto ja osaaminen ovat siis riippuvuussuhteessa keskenään, mutta
toisaalta myös kilpailevat toistensa kanssa erilaisissa konteksteissa. Kontekstin merkitys tuli
tutkimuksissa esille hyvin vahvasti jo senkin takia, että useat tutkimukset vertailivat esimer-
kiksi eri maissa tai eri aloilla toimivia organisaatioita. Tämä toi esiin maantieteellisen sijainnin
ja etäisyyden vaikutukset, kulttuuriset erot, professioihin liittyvät kysymykset (erot alojen ja
ammattiryhmien välillä) tai esimerkiksi projektien ja emo-organisaation erot. (Goodall &
Roberts 2003; Lehrer & Asakawa 2003; Robertson ym. 2003; Thompson & Walsham 2004;
Raz & Faldon 2005; Hsiao ym. 2006; Scarbrough ym. 2006.) Nämä erot muodostuivat usein
uuden tiedon ja osaamisen muodostamista ja vuorovaikutusta rajoittaviksi tai määrittäviksi
raja-aidoiksi korostaen eksplisiittisen ja hiljaisen tiedon ja osaamisen kilpailullista ja tasapai-
noa etsivää luonnetta. Näin ollen tiedon ja osaamisen johtamisen näkökulmasta kontekstin
ominaispiirteiden ymmärtäminen ja huomioiminen toimintaa suunniteltaessa on keskeistä.
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Koska tutkimuksissa tarkastellaan sekä olemassa olevan tiedon ja osaamisen hallintaan että
oppimiseen liittyviä kysymyksiä, niissä tulee esille näitä edistäviä tekijöitä, joita käsittelen
tarkemmin luvussa 5. Myös näihin edistäviin tekijöihin liittyy osin vastakkaisia ulottuvuuksia.
Toisaalta vuorovaikutusta ja vuorovaikutustilanteita on oltava organisaatiossa ja luottamus,
sitoutuminen ja vaaliva ilmapiiri edistävät tiedon ja osaamisen jakamista ja oppimista.
Toisaalta liian vahva sisäinen yhteys ja vakaus eivät sitä edistä, vaan uutta luova oppiminen
edellyttää tiettyä epävakautta ja osittain eriäviä näkemyksiä. Johdon strateginen ja aktiivinen
rooli tällaisen tilanteen mahdollistajana ja edistäjänä tuli esiin. (Lanzara & Patriotta 2001;
Harvey ym. 2002; Lam 2003; Mitsuhashi 2003; Sidhu ym. 2004; Dyck ym. 2005; Muthusamy
& White 2005; Roome & Wijen 2005; Zarraga & Bonache 2005; Collinson & Wilson 2006;
Watson & Hewett 2006; Inkpen & Pien 2006; Morris ym. 2006.)
Nämä viimeaikaiset tutkimusten tulokset vahvistavat kontekstin merkitystä. Tutkijat rakenta-
vat tutkimustensa teoreettiset lähtökohdat näissä viimeaikaisissa tutkimuksissa selvästi
monipuolisemmin verrattuna aikaisempiin tiedon ja osaamisen johtamisen artikkeleihin.
Niissä jäätiin usein keskustelemaan vain tiedon ja osaamisen luonteesta. Käsitettä knowled-
ge management ei tosin juurikaan eksplisiittisesti määritelty. Yllättävää sen sijaan on, että
näissä yritysmaailmaan sijoittuvissa ja usein organisaatiosta ulospäin katsovissa tutkimuk-
sissa vain yhdessä (Fosstenlokken ym. 2003) tuotiin esille asiakkaat ja heidän roolinsa
tiedon ja osaamisen muodostamisessa. Tulos on yhteneväinen käsiteanalyysissä saamani
tuloksen sekä suomalaisista terveydenhuoltoalan tieteellisistä ja ammattilehdistä tekemäm-
me tutkimuksen tulosten kanssa (Tukia ym. 2007) osoittaen tiedon ja osaamisen johtamisen
keskittyvän lähinnä organisaation sisäisiin kysymyksiin. Näin ollen tiedon ja osaamisen
johtamisen ala on selvästi aineettoman pääoman johtamisen alaa suppeampi (myös
Mårtenson 2000; Huotari & Ilvonen 2003; Esterby-Smith & Prieto 2008).
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5 TIEDON HALLINTA JA UUDEN TIEDON MUODOSTAMINEN TERVEYDEN-
HUOLLON ORGANISAATIOISSA
Tämä tutkimus edustaa organisatorisen kehittämisen lähestymistapaa edustavaa tiedon ja
osaamisen johtamisen tutkimusta, jossa tarkastelen kokonaisvaltaisesti olemassa olevan
tiedon ja osaamisen hallinnan sekä uuden tiedon muodostamisen prosesseja ja niihin liittyviä
tekijöitä. Tarkastelussa integroin sekä ihmisten johtamiseen että tietoteknisiin välineisiin
liittyviä kysymyksiä aikaisemman tutkimustiedon kautta ja soveltaen terveydenhuollon
organisaatioihin. Edellinen luku korosti kontekstin merkitystä tiedon ja osaamisen johtami-
sessa, joten ensimmäiseksi kuvaan suomalaisia terveydenhuollon organisaatioita tiedon ja
osaamisen johtamisen kontekstina. Keskustelua siitä, soveltuvatko yleiset johtamisopit
sellaisenaan terveydenhuollon organisaatioihin käydään jatkuvasti (esim. Torppa 2007).
Terveydenhuollon organisaatioihin liittyy tiettyjä toiminnan luonteesta johtuvia sekä asiantun-
tijaorganisaatiota ja organisaatiokulttuuria kuvaavia erityispiirteitä. Lisäksi suomalainen
terveydenhuoltojärjestelmä perustuu verorahoitteisiin julkisiin palveluihin, vaikka yksityisten
terveydenhuoltoyritysten määrä ja suhteellinen merkitys onkin viime vuosina lisääntynyt.
Esimerkiksi Pollittin ja Harrisonin (1994, 1-2) mielestä yleisten johtamisoppien soveltamises-
sa julkisiin organisaatioihin on huomioitava niiden erityispiirteet. Virkkunen (2002, 22) toteaa,
että tiedon ja osaamisen johtamisen kannalta on olennaista ymmärtää organisaation
toiminnan luonne, sen ajankohtaiset kehityshaasteet ja mahdollisuudet.
5.1 Terveydenhuollon organisaatioiden kulttuuriset ja toiminnalliset erityispiirteet
Aluksi kuvaan hyvin tiivistetysti ja tämän tutkimuksen kannalta tarpeellisin osin, mitä organi-
saatiokulttuurilla tarkoitetaan. Kulttuuri on monitasoinen ja monimutkainen sekä ilmiönä että
käsitteenä ja oma erityinen tutkimusalueensa, jossa teoreettis-metodologista lähtökohdista
riippuen on hyvinkin erilaisia suuntauksia ja lähestymistapoja (esim. Martin 2002). Tämän
keskustelun rajaan tutkimukseni ulkopuolelle. Kulttuuri on ryhmän ominaisuutta ja kaikkialla,
missä ryhmällä on tarpeeksi yhteisiä kokemuksia, kulttuuri alkaa muodostua. Kulttuuria
ohjaavat siis ihmisten yhteiset, piilevät oletukset, joihin heidän päivittäinen käyttäytymisensä
perustuu. (Schein 2001.) Tämän tutkimuksen ja yleisestikin organisaatio- ja johtamistutki-
muksen kannalta keskeistä on ensinnäkin, miten kulttuuri ymmärretään ja toiseksi, millaisena
sen käsitetään ilmenevän organisaatiossa.
Kahden pääsuuntauksen tulkinta organisaatiokulttuurin olemuksesta ja määrittelystä eroaa
selvästi. Toisessa (”has”) suuntauksessa kulttuuri nähdään organisaation ominaisuutena ja
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sen rakenteita ja prosesseja määrittävänä muuttujana. Toisessa (”is”) puolestaan organisaa-
tio sinänsä ymmärretään kulttuuriksi. Ensin mainittua pidetään perinteisenä, objektiivisena ja
funktionaalista näkemystä sosiaalisesta todellisuudesta edustavana näkemyksenä. (Kinnu-
nen 1990, 16-17; Alvesson 2002, 24-29; Martin 2002.) Tätä suuntausta edustavan tunnetun
organisaatiokulttuurin tutkijan Edgar Scheinin (1987; 2001) mukaan organisaatiokulttuuri
ilmenee kolmitasoisena järjestelmänä. Ensimmäisen artefaktien tason muodostavat näkyvis-
sä olevat rakenteet, prosessit ja ihmisten käyttäytyminen. Myös toinen taso, ilmaistut arvot,
ovat näkyviä ja esitetään yleensä organisaatioiden strategioissa ja filosofioissa, joissa niillä
perustellaan toimintaa. Kolmas perusolettamusten taso on sen sijaan piilevä ja sisältää
tiedostamattomia, itsestään selviä uskomuksia, käsityksiä, ajatuksia ja tunteita ollen sekä
arvojen että toiminnan perimmäinen lähde ja ohjaten organisaation jäsenten käyttäytymistä.
Kulttuuri muodostuu organisaation jäsenten välisessä vuorovaikutuksessa oppimisprosessin
tuloksena. Organisaatiokulttuuri on suhteellisen pysyvä, eikä muutu nopeissa organisaatiora-
kenteiden tai toimintojen uudistamisissa, kuten Schein (2001,41) toteaa - kulttuuri hallitsee
ihmistä enemmän kuin ihminen kulttuuria.
Organisaatiota kulttuurina pitävää näkemystä edustaa muun muassa Mats Alvesson. Hän
(2002, 3) kuvaa organisaatiokulttuuri -käsitteen sateenvarjoksi ajattelulle, joka kohdistuu
kulttuuriseen ja symboliseen ilmiöön. Hänen mukaansa kulttuuri on yhteisten symbolien ja
merkitysten järjestelmä. Tällöin keskeisiä ovat ryhmien muodostamat tulkinnat tapahtumista
ja kokemuksista sekä tarinoiden ja rituaalien symbolinen merkitys. Tällöin tutkimusta tehdään
laadullisin menetelmin case tutkimuksina ja tuotettu tieto ja ymmärrys on kontekstisidonnais-
ta.
Tämän tutkimuksen kannalta toinen keskeinen organisaatiokulttuurin luonnetta kuvaava
tekijä on käsitys sen yhtenäisyydestä tai pirstaleisuudesta. Mayerson ja Martin (1987) ovat
erottaneet organisaatiokulttuuritutkimuksessa integraatio-, differentaatio- ja fragmentaa-
tionäkökulmat. Integraationäkökulmasta oletetaan kaikilla organisaation toimijoilla olevan
yhteinen organisaatiokulttuuri, josta vallitsee yhteisymmärrys. Näkökulma korostaa konsen-
susta ja sulkee pois moniselitteisyyden ja ristiriidat.  Differentaatio-näkökulma korostaa osa-
ja alakulttuurien olemassaoloa, ja näiden ryhmien tulkinnat kulttuurisista ilmentymistä voivat
olla ristiriitaisia. Alakulttuurit voivat esiintyä sopusoinnussa keskenään, toisistaan riippumat-
tomasti tai olla konfliktissa keskenään. Alakulttuurien sisällä vallitsee puolestaan selkeys ja
yhteisymmärrys ja epäselvyydet kanavoidaan kulttuuristen ryhmittymien välisiksi. Fragmen-
taationäkökulmaa leimaa moniselitteisyys; kulttuuristen ilmentymien ei ajatella olevan
selvästi yhdenmukaisia tai selvästi ristiriitaisia, vaan monitulkintaisesti sidoksissa toisiinsa
yhteisymmärryksen ollessa väliaikaista ja asiakohtaista. (Martin 2002, 94-107.)
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Tässä tutkimuksessa tiedon ja osaamisen johtamisen keskeisten prosessien tarkastelussa
terveydenhuollon organisaatioiden kulttuuri huomioidaan organisaation ominaisuutena, ikään
kuin yhtenä taustamuuttujana, selittävänä tekijänä tiedon hallinnan ja uuden tiedon ja
osaamisen muodostamisen prosesseissa. Johtamis- ja työkulttuuria mitataan Kinnusen ja
Vuoren (1999; 2005) kehittämällä terveydenhuollon johtamis- ja työkulttuureiden holistisella
mittarilla. Näin ollen tämän tutkimuksen näkökulma organisaatiokulttuuriin edustaa edellä
kuvattua ”has” näkemystä. Tutkimuksen kannalta on tarkoituksenmukaista toteuttaa aineis-
ton analysointi integraationäkökulman mukaisesti, vaikka terveydenhuollon organisaatioiden
todellisuus edustaa pikemminkin differentaationäkökulmaa.
Holistisen mallin kehittämisen lähtökohtana on ollut Burnsin ja Stalkerin tunnetuksi tekemä
kontigenssiteoreettinen ajattelu, jonka mukaan organisaatio ja ympäristö ovat keskenään
jatkuvassa vuorovaikutuksessa. Organisaation johtamisen ja esimerkiksi informaatioon ja
kontrolliin liittyvien rakenteiden tulisi muuttua ympäristön muuttuessa. Johtamis- ja työkulttuu-
ri käsitetään tässä organisaation sisäiseksi, ammatillisia osakulttuureita laajemmaksi
ilmiökokonaisuudeksi, joka kuvaa työyksikkö- ja organisaatiotasoista toimintaa, menettelyta-
poja ja suhdetta ulkoiseen ympäristöön sekä niiden taustalla vaikuttavia perusolettamuksia,
uskomuksia, normeja ja arvoja. Näin ollen organisaation ilmapiiri15 on näkyvä osa (jäävuoren
huippu) tätä kulttuurin kokonaisuutta. (Kinnunen & Vuori 1999; 2005.)
Holistisessa mallissa on neljä ulottuvuutta: Burnsin ja Stalkerin mukaisesti johtamisjärjestel-
miä, rakennetta ja suhdetta ympäristöön kuvaavat ja organisaatiota ulkoa ohjautuvasti
ilmentävät mekaanisuuden ja orgaanisuuden sekä näitä täydentävinä organisaation sisäistä
ohjautumista kuvaavat humanistisuuden ja tehokkuuden ulottuvuudet. Nämä ulottuvuudet
eivät ole toisiaan poissulkevia, vaan jatkuvasti läsnä olevia ilmiöitä. Mallissa tarkastellaan
terveydenhuollon organisaation ja työyhteisötason ilmiöitä suhteutettuna terveydenhuollon
rooliin ja perustehtävään yhteiskunnassa. Siihen on sisään rakennettuna terveydenhuollon
erityispiirteiden huomioiminen. (Kinnunen & Vuori 1999; 2005; Vuori ym. 2005.) Holistista
mallia käytettiin Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin yhdistymisprosessin alkuvaiheen
seuranta- ja arviointitutkimuksissa (Mustonen 2004; Vuori ym. 2005; Kuosmanen 2007),
mutta tässä muodossa oleva mittari on kehitetty HumanRe-tutkimusprojektissa.
15 Organisaation ilmapiiri tai ilmasto käsitteellä viitataan useimmiten yksittäisen työntekijän kuvaamiin
arvoihin ja asenteisiin työstään, työyhteisöstään ja työympäristöstään. Organisaatiokulttuuri puoles-
taan nähdään kollektiivisena työyhteisön ja organisaation tuottamana jaettuna ilmiönä (koko jäävuori).
(Kinnunen & Vuori 1999.)
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Tarkastelen seuraavaksi terveydenhuollon erityispiirteitä julkisten organisaatioiden (johtamis-
järjestelmä, rakenne, suhde ympäristöön), asiantuntijaorganisaation (terveydenhuollon
asiantuntijat toimijoina) ja toiminnan luonteen (perustehtävä ja eettisyys) kysymyksinä.
Suomalainen terveydenhuollon järjestelmä perustuu edelleen julkisiin terveydenhuollon
organisaatioihin, vaikka yksityisten terveydenhuollon organisaatioiden määrä onkin viime
aikoina merkittävästi lisääntynyt. Julkisissa terveydenhuollon organisaatioissa julkinen taho
sekä ohjaa että rahoittaa palvelujen tuottamisen. Valtakunnan tasolla yhteiskunta- ja
terveyspoliittisesti linjataan ja ohjataan terveydenhuoltoa resurssiohjauksen ja informaatio-
ohjauksen ohella myös vahvasti lainsäädännöllisin keinoin (viime vuosina esim. hoitotakuu,
täydennyskoulutusmääräykset). Tällöin esimerkiksi organisaatioiden tavoitteenasettelu,
strategiat ja resurssien käyttö määrittyy tehokkuuden lisäksi monien muiden tekijöiden, kuten
esimerkiksi palvelujen saatavuuden, tasa-arvoisuuden ja oikeudenmukaisuuden perusteella.
Organisaatioiden tasolla virkamiesjohdon kanssa puolestaan toimii kunnallinen luottamus-
henkilöjohto ja organisaatioita koskeviin päätöksiin vaikuttaa puoluepoliittisten intressien
lisäksi esimerkiksi kunta- ja aluepoliittiset intressit, kuten työllisyyden turvaaminen. (Kinnunen
& Vuori 2005.)
Edellä kuvattu ilmentää kahta keskeistä yksityisen ja julkisen terveydenhuollon organisaation
eroa; politiikan ja lainsäädännön vahvempaa roolia julkisten organisaatioiden toiminnassa.
Politiikan rooli edellyttää demokraattisia päätöksentekoprosesseja ja konsensuksen tai
kompromissin hakemista. Lainsäädännön vahva rooli toiminnassa tuo mukanaan esimerkiksi
julkisuus-, tilastointi-, raportointi- ja seurantavelvoitteita, jotka jo sinällään vahvistavat
toiminnan byrokraattista luonnetta. (Kiviniemi 1989; Sveiby 1990; Vuori 1995; Salminen
2004; Vuori & Laamanen 2004.) Tavoitteiden moninaisuus ja ristiriitaisuus esitetään usein
julkisia organisaatioita yksityisistä erottavaksi piirteeksi. Raineyn ja Chunin (2005, 82)
mukaan kyse lienee pikemminkin tavoitteiden selkiytymättömyydestä ja arviointikriteereiden
kohtaamattomuudesta. Tuomirannan tutkijakollegoineen tekemässä tutkimuksessa (2007,
4778) tuli vahvasti esiin terveydenhuollon organisaatioiden johtajien ja työntekijöiden
voimakas epäluottamus poliittisiin päättäjiin. Tutkijat toteavatkin, että ilman luottamusta on
vaikea saada aikaan hyvää keskusteluyhteyttä ja elävää strategiaa operatiivisen ja poliittisen
tahon välille.
Salminen (2004, 111) pitää yhtenä johtamista julkisissa ja ja yksityisissä organisaatioissa
erottavana tekijänä johtamisprosessin julkisuutta, kun se yksityisissä organisaatioissa on
ainakin strategisilta osiltaan liikesalaisuus. Näin ollen julkisten organisaatioiden johtamisen
piirteitä ja erityisesti ongelmia käsitellään usein organisaation ulkopuolella provokatiivisesti-
kin, ja tällöin ne saattavat myös paisua ja korostua liiallisesti. Yksityisissä organisaatioissa
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nämä kysymykset käsitellään yrityksen sisällä. Toisaalta johtajien irtisanominen julkisista
organisaatioista on erittäin hankalaa.
Julkisten terveydenhuollon organisaatioiden verorahoitteisuus ja ei-voittoa tavoittelevuus
aiheuttaa sen, että ne eivät ole samalla tavalla riippuvaisia asiakkaista kuin yksityiset
palveluntuottajat. Tätä vahvistaa vielä terveydenhuollon palveluiden kysynnän ja tarjonnan
erityispiirre, jota medikalisoituminen edelleen voimistaa. Mitä enemmän palveluja on tarjolla,
sen suuremmaksi kysyntä kasvaa, eli kysyntä ylittää aina tarjonnan (Sintonen ym. 1987).
Eikä kysynnän kasvu myöskään lisää organisaation tuloja samassa suhteessa (Pollitt &
Harrison 1994). Sen sijaan terveydenhuollon organisaatiot kilpailevat keskenään ja organi-
saatioiden sisällä samoista resursseista – rahasta ja henkilöstöstä. (Kinnunen & Vuori 2005.)
Terveydenhuollon organisaatioissa toimijoiden täytyy tasapainoilla elämän perimmäisten
kysymysten ja tuloksellisuuteen liittyvien tekijöiden välissä toisin kuin muilla aloilla (Hartman
& Crow 2002, 360). Terveydenhuollon organisaatioiden erityispiirteenä on se, että siellä
toimitaan terveyden ja sairauden, elämän ja kuoleman läsnäolon kanssa. Näiden yhteenso-
vittaminen esimerkiksi organisaation taloudellisten tavoitteiden kanssa saattaa aiheuttaa
vahvoja eettisiä ristiriitoja (Kinnunen & Vuori 2005). Tiedon ja osaamisen johtamisen
kannalta tämä vaikuttaa ennen kaikkea suhtautumiseen virheisiin, mikä on yksi olennainen
tiedon jakamista edistävän kulttuurin piirre. Terveydenhuollossa toimijan virhe voi johtaa
kuolemaan tai vakavaan, korjaamattomaan vammautumiseen ja tästä syystä siellä vallitsee
virheettömyyden vaatimus. Näin ollen virheitä ja niistä seuraavia rangaistuksia pelätään, ne
henkilöityvät, eikä niitä haluta käsitellä julkisesti ja avoimesti. Näin ollen niistä on vaikea
oppia erityisesti laajemmin organisaatiossa.
Terveydenhuollon organisaatiot ovat tyypillisiä esimerkkejä asiantuntijaorganisaatioista,
joissa asiantuntijat työskentelevät suhteellisen itsenäisesti melko vakaissa olosuhteissa
verrattuna esimerkiksi uusia tuotteita innovoiviin yrityksiin. Asiantuntijaorganisaatioita
määrittävät voimakkaasti tietoon ja valtaan liittyvät kysymykset. Asiantuntijuus jo sinällään
määritellään tietoon perustuvaksi ja sen soveltamiseksi (Haapakoski 2002), ja asiantuntijaor-
ganisaatiossa toiminnan perustana ovat pitkälle koulutetut ja erikoistuneet ammattilaiset.
Asiantuntijaorganisaatioissa koordinointi perustuu ennen kaikkea muodollisessa koulutuk-
sessa hankitun ammattitaidon standardointiin. (Mintzberg 1999a, 349; 1999b, 681-696.)
Asiantuntijaorganisaatiot ovat siis riippuvaisia asiantuntijoistaan eli henkilöstöstä. Tiedon ja
osaamisensa kautta näillä asiantuntijoilla on runsaasti valtaa sekä asiakkaisiin että organi-
saation toimintaan. Terveydenhuollossa käsitteellä agenttisuhde tarkoitetaan sitä, että
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asiantuntijalla on enemmän tietoa kuin asiakkaalla. Näin ollen hänen tarpeensa sekä
ratkaisut niihin määrittää terveydenhuollon ammattilainen asiantuntijan roolissaan. (Sintonen
ym. 1987; Eriksson 2002.) Perinteisesti asiakkaan asemaa terveydenhuollossa on pyritty
turvaamaan lainsäädännöllä. Tiedon ylivalta on kuitenkin vähenemässä, koska asiakkailla on
mahdollisuus tämän päivän tietoyhteiskunnassa saada tietoverkkojen kautta terveydenhuol-
toon liittyvää ja lääketieteellistä tutkittua tietoa. Tämä näkyy myös asiakkaiden vaatimuksissa
(Toiviainen 2007).
Asiantuntijaorganisaatioissa valta ei perinteisen hierarkkisen organisaation tapaan ole
organisaation ylimmillä tasoilla, vaan pitkälti työtä suorittavilla asiantuntijoilla etenkin työn
toteuttamiseen liittyen. Tällöin työn koordinointi perustuu heillä olevaan osaamiseen ja
kollegiaalisuuteen, omaan normijärjestelmään ja ammattietiikkaan muun muassa laaduk-
kaasti tehdystä työstä (Sveiby 1990, 61-62), eikä työtä voi standardisoida yksityiskohtaisiksi
ohjeiksi. Nimenomaan asiakkaan tarpeen ja tilanteen tunnistamiseen ja määrittelyyn liittyvä
päätöksenteko erottaa asiantuntijaorganisaation koneorganisaatiosta (ennalta päätetyt
toiminnot tilanteesta riippumatta) ja innovatiivisista organisaatioista, joissa ainutkertaisille
ongelmille etsitään yksilölliset ratkaisut. Terveydenhuollon organisaatioissa määritettyihin
ongelmiin ja tilanteisiin yhdistetään sopivia ennalta määriteltyjä toimenpiteitä. (Mintzberg
1999b, 683-684.)
Edellä kuvatut asiantuntijaorganisaatioiden piirteet perustuvat vahvasti yksilöasiantuntijuuden
lähtökohtiin ja professioajattelua edustavaan näkemykseen. Nykyisessä toimintaympäristös-
sä tällainen näkemys asiantuntijuudesta on vanhanaikainen ja tarvitsee muutosta
kollektiivisempaan suuntaan, jossa korostuu yksilöiden ammattitaidon lisäksi heidän taitonsa
toimia yhteistyössä muiden kanssa. Näin ollen kollektiivinen asiantuntijuus on sidoksissa
toimintatapoihin. (Koivunen 2005.) Tämä puolestaan edellyttää sellaisten toimintatapojen,
rakenteiden ja mekanismien luomista, jotka edistävät siirtymistä puhtaasta yksilöasiantunti-
juudesta lähemmäksi synergistä yhteisöasiantuntijuutta (Syväjärvi & Stenvall 2003a, 116-
127). Peltomäki työryhmineen (2002, 89) on koonnut vanhanaikaista ja uudenaikaista
käsitystä asiantuntijuudesta erinomaisesti kuvaavan koosteen, josta muutoksen sisältö näkyy
selvästi (taulukko 8).
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TAULUKKO 8. Käsitykset asiantuntijuudesta (mukaeltu Peltomäki ym. 2002, 89).
Vanha käsitys asiantuntijuudesta Uusi käsitys asiantuntijuudesta
Asiantuntijuus rakentuu ammattikuntakohtaisesti Rajat ammattikuntien välillä madaltuvat ja niitä
ylitetään
Ammattikunnalla yksinoikeus työtehtäviin ja
ongelmien määrittelyyn
Samaa asiaa voivat määritellä useat eri
asiantuntijat
Asiantuntijat puolustavat omaa tilaansa Asiantuntijuuksien yhteistyö
Asiantuntijuuden rajaaminen suhteessa
ulkopuolisiin
Muiden hyväksyminen samalle toiminta-alueelle
Asiantuntija määrittää sopivan ja hyvän
työelämän
Asiantuntija tulkitsee sosiaalisia todellisuuksia
Hierarkkiset rajat toisiin asiantuntijoihin Asiantuntijat neuvottelevat vertikaalisesti
keskenään
Asiantuntijuus pysyvä, jolloin työn kohde ja
tavoitteet selkeät
Työn kohde vaihtelee eri tilanteissa, jolloin
tavoitteet neuvoteltava tilannekohtaisesti
Kaavamaiset ongelmat ja valmiit ratkaisut Vaihtelevat ongelmat ja tilannekohtaisesti
neuvoteltavat ratkaisut
Asiakas asiantuntijan toiminnan kohteena Asiakas subjektina ja asiantuntijana omassa
asiassaan
Sveiby (1990) piti vajaa kaksikymmentä vuotta sitten julkisen sektorin asiantuntijaorganisaa-
tioiden suurimpana haasteena osaavien johtajien puutetta. Suomen terveydenhuollon
johtamisongelmat tulivat esiin samoihin aikoihin kansainvälisten ja kansallisten arviointien
kautta (WHO 1991; STM 1993; OECD 1998). Ratkaisuja on siitä lähtien mietitty ja ehdotuk-
sia tehneet erilaiset kansalliset työryhmät (STM 1998; STM 2002; OPM 2004). Keskeisenä
ongelmana pidettiin terveydenhuollon johtajien puutteellista johtamisosaamista ja ratkaisuna
johtamiskoulutuksen vahvistamista. Esimerkiksi Opetusministeriön työryhmä (2004) ehdotti,
että johtamisopintoja tulisi olla jatkumona perustutkinnoista jatkotutkintoihin ja täydennyskou-
lutuksena aina 60 opintoviikkoon saakka. Koulutustarjonta onkin viime vuosina laajentunut
erityisesti monitieteisillä pitkäkestoisilla täydennys- ja lisäkoulutuksilla eri tasoilla työskente-
leville johtajille. Näistä koulutuksista tehtyjen tutkimusten mukaan niillä on ollut vaikutusta
johtajuuden kehittymiseen osallistujien itsensä arvioimana (Viitanen 1999; Leivonen 2004;
Hahl-Weckström 2005).
Puheenvuoron esittäjiä terveydenhuollon ongelmista on 90-luvulta lähtien ollut runsaasti,
mutta terveydenhuollon johtamistutkimus on alan laajuuteen nähden ollut vähäistä. Erityisesti
terveydenhuollon organisaatioiden strategiseen johtamiseen ja lääkärien johtamiseen
liittyvää tutkimusta on erittäin niukasti. Grönroos ja Perälä (2004) tekivät systemaattisen
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kirjallisuuskatsauksen sekä kotimaisesta että kansainvälisestä terveydenhuollon johtamisen
empiirisestä tutkimuksesta vuoteen 2003 saakka. He tarkastelivat tutkimuksen painopiste-
alueita ja sitä, miten johtamista on tutkittu. Teoreettisen lähestymistavan mukaisesti
suurimman ryhmän sekä kotimaisissa että kansainvälisissä tutkimuksissa muodostivat
johtamistyyleihin ja -toimintoihin lukeutuvat tutkimukset.  Toiseksi yleisin lähestymistapa
kotimaisissa tutkimuksissa oli tulosjohtaminen. Tutkimuksissa kolme vahvinta painopistealu-
etta olivat 1) kuvaukset johtajien käsityksistä koskien roolejaan, toimintaansa ja osaamistaan,
2) hoitohenkilökunnan kokemuksia johtajistaan kuvaavat sekä 3) johtamisen vaikutuksia
henkilöstöön tarkastelevat tutkimukset. Suurin osa tutkimuksista oli kuvailevia, poikkileikka-
us- ja tapaustutkimuksia, joiden yleistettävyys on heikko ja vaikutussuhteet epäselviä. Suurin
osa kotimaisista tutkimuksista kohdistui erikoissairaanhoitoon.
Tämän tutkimuksen kannalta olennaisia terveydenhuoltoa tiedon ja osaamisen johtamisen
kontekstina kuvaavia tutkimuksia ovat organisaatiokulttuuriin liittyvät tutkimukset ja 2000-
luvun alun jälkeen lisääntyneet johtamistutkimukset. Vaikka suomalaisella terveydenhuolto-
järjestelmällä ja organisaatio- ja hoitokulttuurilla on omat erityispiirteensä, sairaaloiden
toiminnallinen perusta on melko yhtenäinen erityisesti eurooppalaisten maiden kanssa (Wiili-
Peltola 2005). Seuraavaan olen tiivistänyt tutkimusten keskeisimmät tulokset tämän tutki-
muksen kannalta.
 Terveydenhuollon organisaatioiden kulttuuria leimaa vahvojen alakulttureiden ole-
massaolo differentaatio- ja osittain myös fragmentaatio näkökulman mukaisesti.
Alakulttuureita esiintyy esimerkiksi ammattiryhmittäin, erikoisaloittain ja toimintayksi-
köittäin korostuen voimakkaimmin sairaaloissa. Kahdessa voimakkaimmassa
alakulttuurissa, lääkäreiden ja hoitajien, korostuvat eri asiat. Lääkäreiden kulttuuri on
sisäisesti eheämpi kuin hoitajien lukuun ottamatta epävirallista hierarkiaa kokeneem-
pien ja kokemattomampien lääkärien kesken. Lääkärit korostavat yksilöllisyyttä,
itsenäisyyttä ja keskinäistä kilpailua, ja heidän toimintansa perustuu vahvasti ekspli-
siittiseen, tieteelliseen, kliiniseen tietoon. Hoitajien kulttuuria leimaa vahvempi
luottamus auktoriteetteihin ja toiminnan yhteisöllisempi luonne. Hoitajien kulttuurissa
on nähtävissä oman työn kehittämisen halua, mutta myös sisäistä kriittisyyttä oman
ammattikunnan edustajiin. Hiljaisella tiedolla ja osaamisella on vahva rooli hoitajien
toiminnassa. Terveydenhuollon alakulttuurien yhteentörmäykset ovat korostuneet
oraganisaatioiden muutostilanteissa. (Esim. Kinnunen 1990; Vuori 1995; Davenport &
Cronin 2000; Mustonen 2004; Taskinen 2005; Wiili-Peltola 2005; Kuosmanen 2007;
Viitanen & Lehto 2005; Viitanen ym. 2007a; b.)
85
 Terveydenhuollon organisaatioiden johtamisjärjestelmä on monimutkainen ja sekava.
Useiden erillisten (”ammattiryhmittäiset linjat”) johtamislinjojen olemassaolo, niiden
epäselvät suhteet, erilaiset sisällölliset painotukset ja vallan ja vastuun epäselvä suh-
de vaikeuttavat kokonaisuuden hallintaa ja johtamista sekä lisäävät valta- ja
reviirikiistoja. Johtamisessa painottuu substanssin johtaminen, erityisesti lähi- ja kes-
kijohdossa työskentelevät lääkärit käyttävät suurimman osan työajastaan
potilastyöhön ja korostavat kliinistä osaamista. Senioriteettiin perustuvassa järjestel-
mässä lääkärit ”joutuvat” johtajiksi halutessaan edetä urallaan. Johtajat kokevat
voimakkaita rooliristiriitoja ammattitaustasta tulevan eettisen näkemyksen ja taloudel-
lis-hallinnollisten vaatimusten välillä. Henkilöstöjohtaminen, joka painottuu
hoitajajohtajien työssä, nähdään tärkeänä, mutta sen osaamisessa ja toteuttamisessa
on puutteita. (Esim. Kinnunen 1990; Vuori 1995; Tuomiranta 2002; Viitanen ym.
2002; Lehto ym. 2003; Bondas 2006; Korpela 2006; Surakka 2006; Virtanen & Kova-
lainen 2006; Torppa 2007; Vihersaari-Virtanen 2007; Viitanen ym. 2007a.)
 Sairaaloissa korostuva terveydenhuollon funktionaalinen organisointitapa (erikoisalat)
aiheuttaa ongelmia erityisesti yksiköiden rajapinnoilla tiedon siirtoon ja valtaan liitty-
vissä kysymyksissä näkyen esimerkiksi kehittämishankkeissa ja asiakkaan useiden
eri yksiköiden alueelle sijoittuvissa prosesseissa (esim. Juvansuu ym. 2003; Lillrank
ym. 2004; Parvinen ym. 2005; Viitanen ym. 2007a). Esimerkiksi Juvansuu tutkijakol-
legoineen (2003) totesi informatioteknologiaa ja toimintatapoja terveydenhuollossa
selvittäneessä tutkimuksessaan, työyksiköiden välillä olevan vähän spontaania yh-
teistyötä ja johtaminen oli epämääräistä eikä tukenut terveydenhuollon kehittämistä
kokonaisuutena. Viitasen tutkimusryhmän (2007a) mukaan erityisesti erikoissairaan-
hoidon keskijohdossa horisontaalisia yhteyksiä (verkostojohtamista, yhteistyösuhteita
ja –prosesseja) oli vähän.
 Terveydenhuollon organisaatioissa avoin ja suora kommunikointi ja palautteen anto
on vähäistä (esim. Vuori 1995; Viitanen ym. 2007a).
Merja Miettinen (1996) tutki väitöskirjassaan terveydenhuollon organisaatioiden innovatiivi-
suuden edellytyksiä ja hänen tulostensa mukaan innovatiivisuuden esteitä olivat
organisaation byrokraattisuus ja muutosvastaisuus, luottamushenkilöjohto sekä lainsäädäntö
ja ay-toiminta. Innovatiivisuutta edisti puolestaan johtamista koskevan ihmiskäsityksen
humaanisuus, henkilöstön tulosvastuisuus ja sitoutuneisuus yhteisiin tavoitteisiin sekä
työympäristön ymmärtävä suhtautuminen epäonnistumisiin. Tutkituista organisaatioista
yksityisessä terveydenhuollon organisaatiossa oli paremmat edellytykset innovatiivisuudelle
kuin yliopistosairaalassa ja terveyskeskuksessa.
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Viimeaikaisisten tutkimusten (Viitanen ym. 2007a; Torppa 2007) mukaan managerialistiset
piirteet ovat nousemassa byrokratiaa ja professionalismia täydentäväksi johtamisen ulottu-
vuudeksi suomalaisissa terveydenhuollon organisaatioissa, vaikka Torpan
erikoissairaanhoitoon kohdistuneen tutkimuksen mukaan byrokraattisen ja professionaalisen
johtamisen piirteet ilmenivät edelleen selvemmin. Viitasen tutkijaryhmän mukaan manageria-
lististen piirteiden vahvistuminen tapahtuu etenkin johtajien nuoremman managerialismin
kieleen ja ajatustapaan tottuneen sukupolven myötä.
5.2 Terveydenhuollon organisaatiot tietoympäristöinä
Tiedon ja osaamisen johtamisen näkökulmasta terveydenhuollon organisaatiot ovat tietoin-
tensiivisiä16 palvelu- ja asiantuntijaorganisaatioita. Niissä sekä käytetään ja jaetaan olemassa
olevaa tietoa, mutta myös muodostetaan uutta tietoa. Toiminnan luonne kuitenkin korostaa
olemassa olevan tiedon hallintaa enemmän kuin esimerkiksi uusia tuotteita ja palveluja
tarjoavissa organisaatioissa (myös Fowler & Pryke 2003; Laihonen 2005). Ståhle tutkijakol-
legoineen (1999; 2000; 2006) tarkastelee organisaatiossa vallitsevaa tietoympäristöä
kolmiulotteisena järjestelmänä, joka voidaan jakaa mekaaniseen, orgaaniseen ja dynaami-
seen ulottuvuuteen. He siis korostavat, että nämä kaikki piirteet ovat aina olemassa kaikissa
organisaatioissa ja niillä kullakin on oma tehtävänsä. Terveydenhuollon organisaatiot,
etenkin suuret sairaalat, esitetään yleensä esimerkkinä mekaanisesta organisaatiosta.
Mekaanista ympäristöä luonnehtivat ihmisten väliset tarkasti määrätyt suhteet, roolijaot ja
tehtäväkuvat muodostaen konemaisen järjestelmän, jossa jokainen tietää paikkansa.
Tietovirrat kulkevat hierarkkisten raportointi- ja alaissuhteiden mukaisesti, tieto on tarkkaan
määriteltyä ja sitä ilmaistaan täsmällisesti, yksiselitteisesti ja kirjallisessa muodossa. Yksilön
vaikutusvalta määräytyy hänen asemansa mukaan, ja samoin kuin tietovirrat, myös vaikut-
tamisen virta on vertikaalinen ja asiat etenevät vain esimiesten välityksellä. Tiedon ja
osaamisen johtamisen näkökulmasta mekaanisen ympäristön haaste on olemassa olevan
tiedon hallinta, koska tavoitteena tällaisella ympäristöllä on nimenomaan hallittavuus ja
pysyvyys, eikä se ole kiinnostunut yksilön osaamisesta yli määriteltyjen tehtävärahojen.
Terveydenhuollon toiminnan luonne edellyttää vahvaa mekaanista ulottuvuutta, sillä mekaa-
ninen toiminta on joissakin tilanteissa välttämätöntä ja ainoa laadun tae asiakkaalle.
16 Tietointensiivisten palveluiden piirteitä ovat: 1) tiedon vahva rooli palveluiden tuotantopanoksena, 2)
palvelut perustuvat merkittävästi ammatilliseen osaamiseen, 3) palvelut ovat joko itsessään ensisijai-
sia tiedon lähteitä tai osaamista käyttäjälleen tai palveluita käytetään panoksina asiakkaiden oman
osaamisen kehittämiseen, 4) asiakkaan ja palvelun tuottajan välillä on tiivis vuorovaikutus, jossa tietoa
jaetaan ja uutta tietoa luodaan. (Kemppilä & Mettänen 2004, 26.)
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Esimerkiksi leikkauksessa tai akuutissa tilanteessa on jokaisen tiedettävä paikkansa ja
noudatettava ohjeita. Terveydenhuollon toiminta on myös vahvasti normitettua ja määritettyä
esimerkiksi dokumentointiin ja raportointiin liittyen. Samoin kaikissa organisaatioissa on osa-
alueita, kuten taloushallinto, jotka edellyttävät mekaanisuutta.
Yksilöt hyväksyvät mekaanisen ympäristön osaksi työtään, jos heillä on myös muita toimin-
taympäristöjä, joissa on enemmän vapausasteita ja luovuutta. Orgaanisen tietoympäristön
piirteiden vaatimus nousee terveydenhuollon organisaatioissa nimenomaan henkilöstön ja
asiakkaiden kautta. Pitkälle koulutettu henkilöstö, asiantuntijat, karttavat yleensä mekaanista
työnkuvaa ja vuorovaikutus asiakkaiden kanssa edellyttää aina orgaanisuutta. Orgaanisen
ympäristön tavoite on jatkuva, hallittu kehittäminen. Kun kyseessä on asiantuntijaorganisaa-
tio, asiantuntijat toimivat pitkälti teoriatietoon ja faktojen vahvaan tuntemukseen perustuvien,
intuition ja kokemusten kautta syntyneiden mallien avulla, joten tällaisessa ympäristössä on
paljon hiljaista tietoa. Vuorovaikutus on koko organisaation kehittymisen avain. Tietovirrat
ovat horisontaalisia, tasavertaisia ja ympäristöä kehittää vain tieto, joka on syntynyt dialogis-
sa yhteisten tulkintojen kautta. Tiedon ja osaamisen johtamisen näkökulmasta orgaanisessa
ympäristössä korostuu uuden tiedon ja osaamisen muodostaminen. Jatkuvan kehityksen
hallinnan kannalta olennaista on, että henkilöstö mieltää ne kytkökset, joiden kautta he
tekevät yhdessä tuloksen. Tämä puolestaan edellyttää, että keskeiset periaatteet ja prosessit
on mielletty samalla tavalla. (Ståhle & Grönroos 1999; Ståhle 2000.)
Terveydenhuollon toiminnan luonne edellyttää selvästi edellisiä vähemmän dynaamisen
tietoympäristön piirteitä. Dynaamisessa ympäristössä organisaatiorajat ovat hämärtyneet,
toiminta on verkostomaista, tieto virtaa nopeasti ja on avoimesti kaikkien saatavilla, yhteydet
ja vuorovaikutussuhteet ovat spontaaneja ja toimintaa leimaa kaaos. Kaaosta luodaan
dialogilla, mutta toisin kuin orgaanisessa ympäristössä ei pyritäkään konsensukseen.
Dynaamisen ympäristön tavoitteena on jatkuva innovointi ja se on siten edellytyksenä
esimerkiksi kehitettäessä uusia tuotteita tai palveluja. (Ståhle & Grönroos 1999; Ståhle
2000.) Ståhle ja Wilenius (2006, 166-167) korostavat organisaatioiden uudistumiskyvyn
merkitystä, mutta suhteessa niiden strategioihin ja toimintaympäristöön. Uudistuminen eroaa
siten laadullisesti selvästi erilaisissa tietoympäristöissä.
Suomessa terveydenhuollon organisaatioihin liittyvää tiedon ja osaamisen johtamisen
kokonaisvaltaista tutkimusta ei ole tehty, mutta muutamia kuntiin kohdistuvia ja terveyden-
huollon tiedon ja osaamisen johtamista rajatusta näkökulmasta tarkastelevia tutkimuksia on
olemassa (liite 7). Näiden tutkimusten tulosten mukaan tiedon ja osaamisen johtamisen
merkitys tiedostetaan, mutta se on julkisissa organisaatioissa vielä jäsentymätöntä ja lähinnä
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olemassa olevan tiedon ja osaamisen hallintaa. Myös tietoteknisten välineiden ja menetelmi-
en hyödyntäminen on kehittymätöntä (Anttiroiko 2000; Hyrkäs & Ståhle 2005; Ollila 2006).
Strategiayhteys on puutteellinen ja hierarkkinen toimintamalli vaikeuttaa yhteistyötä (Hyrkäs
& Ståhle 2005; Hämäläinen 2005).
Terveydenhuollon tiedon ja osaamisen tutkimusta organisaatio- ja johtamisteoreettisesta
näkökulmasta on hyvin niukasti myös kansainvälisesti. Esimerkiksi Pubmed tietokannasta
löytyy runsaasti artikkeleita hakusanalla ”knowledge management”, mutta ne lähes poikke-
uksetta käsittelevät kliinisen tiedon hallintaa ja ovat enimmäkseen essee- tai
katsaustyyppisiä artikkeleita. Connellin tutkijaryhmän (2003,144) mukaan erityisesti Englan-
nissa lähinnä NHS:een keskittynyt näyttöön perustuvaa lääketiedettä edustava suuntaus on
nimetty KM sovellukseksi, mutta ei ole saanut kannatusta muilla aloilla. Toinen ryhmä
terveydenhuollon tiedon ja osaamisen johtamisen julkaisuja ja tutkimuksia edustaa tietotek-
nistä lähestymistapaa. Näissä julkaisuissa on runsaasti erilaisia tietoteknisten ratkaisujen tai
niitä kuvaavien mallien esittelyjä ja nämäkin julkaisut keskittyvät yleensä kliinisen tiedon
hallintaan. (Esim. Abidi 2001; Russo 2001; Panzarasa ym. 2002; Randles & Thachenkary
2002; Dwivedi ym. 2004; Nugent ym. 2005; Bassinder ym. 2006; Hugenholtz ym. 2007;
O’Sullivan ym. 2007.) Tiedon hallinnan painottuminen terveydenhuollon tiedon ja osaamisen
johtamisen julkaisuissa näkyy myös siinä, että keskusteluun ovat näkyvästi osallistuneet
informaatioalan ammattilaiset (esim. Malone 2001; Plaice & Kitcht 2003).
Esimerkiksi Nutley ja Davies (2001) sekä Bate ja Robert (2002) ovat esittäneet puheenvuoro-
ja näitä kapea-alaisia ja ennen kaikkea ihmisten ja osaamisen johtamisen täysin huomiotta
jättäviä lähestymistapoja kohtaan. Viime vuosina sosiaalisia tekijöitä korostavia tutkimuksia
on alkanut ilmestyä myös terveydenhuollon organisaatioihin liittyen (esim. McNulty 2002;
Van Beveren 2003; Lahaie 2005; Tagliaventi & Mattarelli 2006; Currie ym. 2007; Wang ym.
2007).
Näissä tutkimuksissa edellisessä luvussa kuvatut julkisia terveydenhuollon organisaatioita
leimaavat piirteet ovat tulleet selvästi esille. Van Beveren (2003) tutki kanadalaisissa
julkisissa terveydenhuollon organisaatioissa käytettyjä tiedon ja osaamisen johtamisen
lähestymistapoja ja potentiaalisia esteitä tiedon ja osaamisen johtamiselle. Tutkimuksessa
tunnistettiin kahdeksan asiakokonaisuutta: 1) Hierarkkisessa rakenteessa tieto kulki ylöspäin
ja joka tasolla sitä käsiteltiin ja suodatettiin. Ylimmät johtajat olivat haluttomia jakamaan
tietoa alaspäin uskoen, että sillä ei ole vaikutusta työntekijöiden suoritukseen. 2) Sekä
työntekijöiden että johdon tasolla oli voimakas vastustus muutokseen estäen sopeutumisen
ympäristöön. 3) Yksikkörakenteessa ammattiryhmien jäsenet toimivat keskenään, suorittivat
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osuutensa prosessissa, mutta eivät olleet orientoituneita koko toiminta-alueelle. Ongelman-
ratkaisua ryhmässä ja epävirallisia verkostoja sekä ammattiryhmien välisiä virallisia ja
epävirallisia kontakteja oli vähän. 4) Järjestelyissä keskityttiin ainoastaan potilaan prosessis-
sa tarvittavan tiedon hankintaan. 5) Henkilöstö sai vain omalle ammattiryhmälleen spesifiä
koulutusta. 6) Prosessien rationalisoimiseksi oli kehitetty tiukkoja strategioita ja muodollisia
menettelyohjeita. 7) Järjestettyjä yhteisiä sosiaalisia tapahtumia oli harvoin, eikä ylin johto
usein osallistunut niihin. 8) Poliittinen päätöksenteko määritti toiminnan suuntaa ja tuloksia,
mutta linjausten muutos aiheutti epäselvyyttä ja häiriötä. Tämä puolestaan johti uuden
strategian implementoinnin viivästymiseen.
Tulostensa perusteella Van Beveren (2003) toteaa, että julkiset terveydenhuollon organisaa-
tiot ovat yrityksiä monimutkaisempia organisaatioita tiedon ja osaamisen johtamisen
kannalta. Hän toteaa, että ammattiryhmien sisällä on ollut aina sekä eksplisiittisen että
hiljaisen tiedon jakamista yhdessä tekemisen kautta, mutta tieto jää ammattiryhmien
”omaisuudeksi”. Yhteisen moniammatillisen koulutuksen puuttuessa asiantuntijat eivät halua
jakaa tietoa vallan menettämisen pelossa. Hän korostaa kulttuurin muutosta kommunikaati-
on, yhteistyön, koulutuksen ja tiimityöskentelyn suuntaan, mutta ennen kaikkea asiakkaan
mukaan ottamista aktiivisena toimijana päätöksentekoon.
Currie tutkijakollegoineen (2007) tutki valtaan liittyviä tiedon ja osaamisen jakamista sekto-
reiden, ammattiryhmien ja organisaatioiden välillä estäviä tekijöitä terveydenhuollossa
Englannissa. Tulokset osoittivat ammattiryhmien rajojen estävän tiedon ja osaamisen
jakamista ja vaikeuttavan uusien rajapinnoilla toimivien henkilöiden rekrytointia. He totesivat,
että poliittisia linjauksia (esim. päätösvallan siirtämisestä tai tiedon tehokkaammasta
jakamisesta) voidaan välittää ihmisiin ja sosiaalisiin kysymyksiin liittyvillä rakenteilla. Heidän
tulostensa mukaan tällaisia ovat käyttäytymisen muutoksen palkitseminen, uudenlaisten
urien mahdollistaminen tehtävien uudelleenjärjestelyllä, kehittämistoimet luottamuksellisten
suhteiden, vapaaehtoisten verkostojen ja yhteisten näkemysten luomiseksi sekä koulutus ja
kehittäminen erityisesti kontekstispesifisen johtajuuden helpottamiseksi. Heidän mukaansa
terveydenhuollon organisaatioissa rakenteelliset muutokset, kuten tiimit ja verkostot, eivät
auta tiedon ja osaamisen jakamista, mikäli organisaatioissa ei tietoisesti yritetä vaikuttaa
terveydenhuollossa oleviin ammattiryhmien ja yksiköiden valta-asetelmiin ja rajoihin ihmisten
ja sosiaalisten rakenteiden johtamisella.
Tarve huomion kiinnittämiseen ihmisten johtamiseen tiedon ja osaamisen johtamisessa on
tullut esiin myös asiantuntijaorganisaatioihin kohdistuneissa tutkimuksissa, joissa on
toteutettu koontistrategian mukaista tiedon ja osaamisen johtamista (esim. Morris 2001;
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Hunter & Beaumont 2002). Esimerkiksi Morris pohtii artikkelissaan problematiikkaa, joka
liittyy asiantuntijaorganisaatioissa tiedon ja osaamisen johtamiseen. Hänen mukaansa
asiantuntijoilla olevan hiljaisen tiedon ulkoistamiseen näkyväksi kaikkien organisaation
jäsenten käyttöön liittyy paradoksi siitä, että se on riippuvaista asiantuntijoiden halukkuudes-
ta siirtää muille tietoa ja osaamista, joka usein pönkittää heidän asemaansa ja valtaansa.
Asiantuntijoiden autonomian vuoksi tiedon kätkeminen ja panttaaminen on potentiaalista.
Tulostensa perusteella hän päätyi siihen, että onnistunut tiedon ja osaamisen johtaminen
organisaatiossa edellyttää, että tiedon ja osaamisen koonti tietojärjestelmiin tapahtuu siten,
että se ei mitätöi toimijoiden asiantuntijaroolia asiakkaiden edessä. Asiantuntijoiden näke-
myksen mukaan osa heidän tiedosta ja osaamisestaan voidaan ulkoistaa näkyväksi. Osa jää
kuitenkin hiljaiseksi tiedoksi ja osaamiseksi, jota käytetään asiakastilanteissa, ja juuri tämä
turvaa heidän asiantuntijuutensa.
Kansainvälisesti terveydenhuollon tiedon ja osaamisen johtamisessa on keskitytty koontistra-
tegian mukaiseen toimintaan, vaikka erityisesti viimeaikaiset tutkimukset ovat tuoneet esiin
ihmisten johtamisen merkityksen organisaation tulokseen (Bucham 2004; Haesli & Boxall
2005; Bartram ym. 2007). Virkkusen (2000, 10-11) mukaan koontistrategian mukaista
ajattelua kuvaa esimerkiksi näkemys sairauden hoidosta saumattomana, yhteisen tietojärjes-
telmän tukemana prosessina, jossa tietoa tarkastellaan tuottajastaan ja kantajastaan
riippumattomina tiedon palasina, joita voidaan koota, varastoida ja yhdistää sen jälkeen kun
tietotekniset, terminologian standardointiin ja käyttöoikeuksiin liittyvät kysymykset on
ratkaistu. Terveydenhuollon toiminnan, organisaatioiden ja toimijoiden luonne edellyttävät
sekä koontistrategian mukaisen olemassa olevan tiedon hallinnan ja tietoteknisten ratkaisu-
jen hyödyntämisen että henkilökohtaistamisstrategian mukaisen uuden tiedon ja osaamisen
muodostamisen ja ihmisten johtamisen yhdistävää laajaa lähestymistapaa. McDermott ja
O’Dell (2001) esittävät tiedon ja osaamisen johtamisessa onnistuneita organisaatioita
koskevan tutkimuksensa keskeiseksi tulokseksi sen, että tiedon ja osaamisen johtamisen
toteuttaminen on sopeutettava olemassa olevaan organisaatiokulttuuriin ja käytäntöihin,
koska kulttuurin muuttaminen ei käy nopeasti. Toisaalta kulttuuria on kehitettävä sitomalla
tiedon ja osaamisen jakaminen näkyvästi organisaation tavoitteisiin, ongelmiin ja tuloksiin.
5.3 Tiedon hallinta organisaatiossa
Edellisissä luvuissa esitetyn mukaisesti näen informaation osana organisatorista tietoa ja
lähes synonyymiksi eksplisiittiselle tiedolle. Tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuudessa
usein esitetty näkemys on, että tieto muuttuu organisaatiossa informaatioksi heti kun se on
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artikuloitu ja esitetty esimerkiksi tekstinä tai kuvioina (esim. Alavi & Leidner 2001, 109;
Whiffen 2001, 19). Tätä ajattelua voidaan tarkentaa siten, että esimerkiksi samassa tervey-
denhuollon yksikössä työskenteleville henkilöille työohje voidaan nähdä eksplisiittisenä
tietona (kontekstisidonnaisuus), mutta muualla työskenteleville informaationa (irrotettuna
kontekstista). Joka tapauksessa olemassa olevan informaation ja eksplisiittisen tiedon
hallinta organisaatiossa on myös edellytys uuden tiedon muodostamiselle ja siten tärkeä osa
tiedon ja osaamisen johtamisen kokonaisuutta (Kakabadse ym. 2001; Whiffen 2001;
Bouthillier & Shearer 2002).
Tarkastelen seuraavassa tiedon hallintaa organisaatiossa Chun Wei Choon (1998) esittämän
tiedonhallinnan prosessimallin avulla. Choo määrittelee tiedonhallinnan prosessien muodos-
taman verkoston johtamiseksi. Näissä prosesseissa hankitaan, muodostetaan,
organisoidaan, jaetaan ja käytetään informaatiota. Hänen mukaansa organisaatio on älykäs,
jos se kykenee järjestämään informaatioresurssinsa ja muuttamaan informaatiota tiedoksi ja
käyttämään tätä tietoa suorituskykynsä ylläpitämisessä ja kehittämisessä.
Choon (1998, 24) näkemys tiedonhallinnasta on laaja sisältäen prosessit, tietolähteet ja
informaatioteknologian. Hänen mallinsa koostuu syklistä, jossa on kuusi toisiinsa liittyvää
toimintaa: tietotarpeiden tunnistaminen, tiedon hankinta, tiedon organisointi ja varastointi,
tietotuotteiden ja -palveluiden kehittäminen, tiedon jakelu ja tiedon käyttö. Jokainen toiminta
tarvitsee suunnittelua, organisointia, koordinointia ja kaikkien lukuisten tietoteknisesti
tuettujen vaiheiden kontrollointia (Bouthillier & Shearer 2002, 8), etenkin kun käytännössä
organisaation tiedon hallintaan osallistuvat useat eri yksiköt ja eri alojen asiantuntijat (Huotari
ym. 2005).
Organisaatiossa tiedonhallinnan prosessi käynnistyy toimijoiden tietotarpeista, niiden
tunnistamisesta ja määrittelemisestä (Choo 1998, 24-29, 199). Terveydenhuollon organisaa-
tioissa osa tietotarpeista on jatkuvia, pysyviä ja yhteisiä kaikille toimijoille osan vaihdellessa
ammattiryhmän, tehtäväkuvan tai tilanteen (ongelmanratkaisu, päätöksenteko) mukaan.
Terveydenhuollossa organisaation sisältä tarvittavaa tietoa on esimerkiksi asiakkaisiin,
organisaation resursseihin, rakenteisiin, talouteen ja toimintaan sekä strategisiin linjauksiin
liittyvä tieto. Erityisesti julkisten terveydenhuollon organisaatioiden toiminnassa organisaation
ulkopuolisen tiedon tarpeet voidaan jakaa paikallistason, aluetason sekä kansallisen ja
kansainvälisen tason tietotarpeisiin (Nylander ym. 2002, 17). Paikallisella ja alueellisella
tasolla jo toimintavelvoitteet edellyttävät tietoa muun muassa alueen muista sosiaali- ja
terveydenhuollon palveluista, kuntien taloudesta ja linjauksista sekä väestöstä. Kansallisella
tasolla puolestaan keskestä on tietää terveydenhuoltoon liittyvistä lainsäädännöllisistä
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kysymyksistä, ohjeistuksesta, kehittämishankkeista ja esimerkiksi alan työvoimaan liittyvistä
seikoista. Globalisaatio ja EU:n kuuluminen ovat lisänneet kansainvälisen tiedon tarvetta
myös terveydenhuollon organisaatioissa. Samoin terveydenhuollon organisaatioiden
tehtävän kannalta olennaisin eli tutkimustieto sairauksista ja niiden hoidosta on maailmanlaa-
juista.
Choo (1998) pitää johtajien ja työntekijöiden tietotarpeiden selvittämättä jättämistä yhtenä
suurimpana virheenä organisaatioiden tiedonhallinnan prosessissa. Terveydenhuollon
toimijoiden tietotarpeiden tutkimus Suomessa on vähäistä (myös Valta 2003). Anttiroikon
(2000) kuntien johtaville viranhaltijoille sekä Hoffrénin ja Parkkosen (2003) ja Kivisen
tutkijakollegoineen (2008) tekemien tutkimusten mukaan terveydenhuollon johtajat saivat
parhaiten talouden suunnitteluun ja seurantaan liittyviä tietoja, mutta henkilöstöjohtamiseen
liittyvän tiedon saannissa ilmeni puutteita. Myös Simosen, Viitasen ja Lehdon (2006) sosiaali-
ja terveydenhuollon johtajien tietolähteiden käyttöä päätöksenteossa selvittäneessä tutki-
muksessa merkittävin johtajien käyttämä tietolähde oli organisaation talousarvio. Anttiroikon
(2000) tutkimuksessa vertailutiedon tarve oli tärkein ulkoisen tiedon tarpeista, ja sen saantiin
oltiin varsin tyytymättömiä. Työntekijöiden kannalta oman yksikön ja organisaation ulkopuoli-
nen tieto on olennaista laadukkaan hoidon toteuttamisessa. Tämän tiedon saannissa on
tutkimusten mukaan ongelmia (esim. Valta 2003; Haapakorva 2004).
Prosessin toisena vaiheena on tiedon hankinta. Tiedon hankinnassa organisaation toimijat
joutuvat etsimään tasapainoa kahden vastakkaisen vaatimuksen välissä. Toisaalta organi-
saatioiden koko ajan monimutkaistuva toimintaympäristö edellyttää laaja-alaista ja
monipuolista tiedon hankintaa suuresta joukosta erilaisia tietolähteitä. Toisaalta sekä
organisaation että yksilöiden kyky käsitellä tietoa on rajallinen ja näin ollen edellyttää
tietolähteiden huolellista valintaa ja jatkuvaa arviointia. Jos tietotarpeet muuttuvat, on myös
tietolähteitä uudistettava. (Choo 1998.) Daftin ja Lengelin mukaan organisaatiot keräävät
tietoa ympäristön epävarmuuden ja epäselvyyden vähentämiseksi. Epävarmuus tarkoittaa
esimerkiksi toimintaympäristön monimutkaisuuden lisääntymisestä seuraavaa tiedon
puutetta, kun taas epäselvyys johtuu käsitteiden, tulkintojen ja ilmiökenttien moniselitteisyy-
destä ja sen aiheuttamasta hämmennyksestä. Syinä näihin ovat teknologia, jonka merkitys
organisaation sisäisenä muutostekijänä on lisääntynyt, sekä sisäiset suhteet ja ulkoinen
ympäristö. Sen lisäksi, että organisaatio hankkii ulkoisen toimintaympäristön epävarmuutta
vähentääkseen tietoa toimintaympäristön tapahtumista ja muutoksista, olennaista on
sisäisissä suhteissa (yksiköiden välinen tiedon siirto ja integroituminen) mahdollistaa
keskustelu ja osallistuminen keskinäisen ymmärryksen lisäämiseksi ja epäselvyyden
vähentämiseksi. (Anttiroiko 2000, 21-23.)
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Nykymaailmassa ja myös organisaatioissa dataa ja informaatiota on erittäin runsaasti. Liika
informaatio voi olla organisaation toiminnassa ongelmallista esimerkiksi estäen tarvittavan ja
olennaisen tiedon löytymistä (Alavi & Leidner 2001; Kakabadse ym. 2001; Bouthillier &
Shearer 2002). Näin ollen tiedonhallinnan seuraavat vaiheet tiedon organisointi ja säilyttämi-
nen sekä tietotuotteiden ja -palveluiden kehittäminen ovat tärkeitä. Suuresta tietomäärästä
valikoidaan osa säilytettäväksi manuaalisissa ja digitaalisissa tietojärjestelmissä ja jaloste-
taan käyttäjien tarpeita vastaaviksi tietotuotteiksi (esim. tilastot, koosteet, lomakkeet,
graafiset esitykset) ja -järjestelmiksi (esim. koulutus- ja osaamisrekisterit). Terveydenhuollon
organisaatioissa erityisesti asiakkaisiin liittyvän tiedon käsittely ja säilyttäminen on vahvasti
lainsäädännössä määriteltyä, ja nämä tiedonhallinnan prosessin vaiheet vaativat tietohallin-
non ja informaatialan erityisasiantuntemusta ja kaikkien organisaation toimijoiden yhteistyötä.
Tietotuotteita ja -järjestelmiä käytetään, mikäli ne ovat helppokäyttöisiä ja saatavilla (pääsy),
ja niissä oleva tieto on tarpeita vastaavaa, ajantasaista ja luotettavaa. Nämä vaiheet
mahdollistavat tiedon haun, käytön ja jakelun. (Choo 1998, 24-25, 33-42, 200.)
Organisaation tietoresurssien hallintaa kuvataan myös käsitteellä organisaation muisti (Choo
1998; Alavi & Leidner 2001). Mäkisen (2004b, 47) mukaan käsite on hyvin laaja, epäselvä ja
sen runsaasta käytöstä huolimatta sisällöstä ei ole yksimielisyyttä17. Sitä on käytetty erityi-
sesti 1990-luvulla tietojärjestelmätieteessä ryhdyttäessä rakentamaan tietojärjestelmiä, joilla
voitaisiin tallentaa luotettavalla tavalla organisaatiossa sijaitsevaa tietoa. Mäkisen (2004b,
52) käsiteanalyyttisen tutkimuksen tulosten mukaan sekä organisaation oppiminen että
tietojohtaminen (knowledge management) ovat organisaation muistin lähikäsitteitä.
Tietotuotteita kehitetään tiedon jakelua ja käyttöä varten. Tämä edellyttää tietotuotteiden
käyttäjäryhmien määrittelemistä ja monien jakelukanavien käyttöä. Informaation laaja
jakaminen edistää Choon (1998; myös Nonaka & Takeuchi 1995) mukaan tiedon uudelleen
käyttöä, uuden tiedon muodostamista ja jakamista yhteiseksi sekä oppimista organisaatios-
sa. Informaatiota käytetään uuden tiedon ja osaamisen muodostamisen lisäksi
päätöksenteko- ja ongelmanratkaisutilanteissa. Terveydenhuollon organisaatioiden toimin-
nassa informaation ja tiedon yhä korostuneempi merkitys ilmenee näyttöön perustuvan
lääketieteen ja hoidon merkittävänä vahvistumisena 1990-luvulta lähtien, mutta myös
laatujärjestelmien, tasapainotettujen mittaristojen (BSC) ja muiden esimerkiksi rekisteritieto-
jen laajentuneena hyödyntämisenä organisaatioiden päätöksenteossa ja johtamisessa.
17 Mäkisen mukaan organisaation muisti on organisaation järjestetty tietämys (knowledge) yhtäältä
yksilökeskeinen ja toisaalta yhteisesti jaettu menneisyyttä tallentava prosessi. Se vaikuttaa organisaa-
tion oppimiseen ja päätöksentekoon sekä kilpailukykyyn ja sitä voidaan tukea tieto- ja
viestintätekniikalla. (Huotari ym. 2005.)
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Tähän on väistämättä vaikuttanut tietoteknologian kehittyminen ja tietoverkkojen kautta
saatava tieto (esim. käypä hoito suositukset, Terveysportti, Stakesin tilastot).
Tiedonhallinnan ymmärtäminen prosessiksi täydentää tavanomaisempia tiedonhallinnan
malleja, jotka korostavat tietotekniikkaa tai tietoresurssien hallintaa. Jotkut tiedonhallinnan
mallit eivät myöskään sisällä tietotarpeiden tunnistamista tai tiedon käyttöä. Nämä molemmat
vaiheet ovat kuitenkin oleellisia, sillä saatava tieto on sen mukaista, millaisia tarpeita
organisaation jäsenet tuovat esiin. Samoin se, miten tietoa käytetään tai ei käytetä, on
tärkeää prosessin muiden vaiheiden kehittämiselle (esim. millaisia tietotuotteita). (Choo
1998, 25.)
Tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuudessa on esitetty epäilyksiä siitä, onko tiedon ja
osaamisen johtaminen (KM) vain uusi nimi tiedonhallinnalle (IM). Bouthillier ja Shearer
(2002) hakivat vastausta tähän kysymykseen tutkimalla KM käytäntöjä 12 organisaatiossa.
Heillä oli aineistona näiden organisaatioiden KM projekteista julkaistut materiaalit. Heidän
mukaansa tiedon hallinta ja tiedon ja osaamisen johtaminen eroavat toisistaan. Tiedonhallin-
nassa tavoitteena oli informaation säilyttäminen ja uudelleen käyttö, kun taas tiedon ja
osaamisen johtamisen tavoitteet olivat tiukemmin sidoksissa organisaation tuloksiin. Tiedon-
hallinnassa ei myöskään keskitytty informaation jakamiseen, vaan informaation valvontaan ja
säilyttämiseen, eikä sen hyödyllisyys ja merkityksellisyys perustunut sen kollektiiviseen
käyttöön. Tiedon ja osaamisen johtamisessa puolestaan keskityttiin tutkijoiden mukaan
dynaamisempaan dimensioon, eikä vain dataan, informaatioon ja teknologiaan. He päätyvät
siihen tulokseen, että hiljainen tieto ja tiedon jakaminen yhteiseksi olivat tiedon ja osaamisen
johtamisen keskiössä. Uuden tiedon muodostaminen tapahtuu heidän mukaansa tiedon
yhteiseksi jakamisen tuloksena. Näin ollen tiedon ja osaamisen johtaminen organisaatiossa
vaatii paljon enemmän kuin pelkän informaation tuomisen tarjolle (Mohrman ym. 2003, 9).
5.4 Organisatorisen uuden tiedon ja osaamisen muodostaminen olemassa olevaa
tietoa ja osaamista jakamalla ja muuntamalla
Tiedon ja osaamisen johtamisen keskusteluissa eniten viitattu teos on Ikujiro Nonakan ja
Hirotaka Takeuchin vuonna 1995 julkaisema ”The Knowledge Creating Company” ja siinä
esitetty organisatorisen tiedon muodostamisen prosessimalli (knowledge creation model).
Nonaka (2005; myös 2001d) kuvaa teoreettisen ajattelunsa lähtökohdaksi kritiikin johtamis-
tutkimuksessa valta-asemassa ollutta positivistista paradigmaa kohtaan, jonka mukaisesti
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organisaatio nähtiin informaatiota prosessoivaksi koneeksi18. Hän ei myöskään tyytynyt
kontigenssiteorian mukaiseen näkemykseen organisaation toiminnan mukautumisesta
ympäristön muuttuvien vaatimusten mukaisesti. Nonakan (2005, 375) mukaan hänen
teoriansa huomioi dynaamisen tiedon muodostamisen prosessin lisäksi arvolähtökohdat,
kontekstin ja valtaan liittyvät kysymykset. Uuden tiedon ja osaamisen muodostamisen avulla
sekä mukaudutaan ympäristöön että muutetaan ympäristöä.
Uuden tiedon muodostaminen tarkoittaa organisaation kykyä muodostaa uutta tietoa ja
osaamista läpi organisaation ja hyödyntää sitä palveluiden, tuotteiden ja toiminnan kehittämi-
sessä. Tiedon muodostamisen prosessimalli (SECI) koostuu sekä epistemologisesta että
ontologisesta ulottuvuudesta. Epistemologinen ulottuvuus perustuu luvussa 3.3 esitettyyn
näkemykseen hiljaisesta ja eksplisiittisestä tiedosta ja osaamisesta. Ontologinen ulottuvuus
kuvaa tiedon ja osaamisen liikettä ja muuntumista neljässä eri vaiheessa yksilöiden, ryhmien
ja organisaatioiden tasoilla spiraalimaisesti edeten. Organisatorisen tiedon muodostamisen
mallissa yksilön tuottama tieto ja osaaminen vahvistetaan ja yhdistetään toisten yksilöiden
tietoon ja osaamiseen sosiaalisissa prosesseissa ja näin lisätään ja laajennetaan koko
organisaation käyttöön. Prosessin tuloksena tapahtuu muutosta (eli oppimista) sekä yksilöis-
sä että organisaatiossa. (Nonaka & Takeuchi 1995; Nonaka 2005; Nonaka ym. 2006.)
Erityisesti myöhäisemmissä julkaisuissaan Nonaka tutkijakollegoineen on korostanut tiedon
muodostamisen prosessiin vahvasti yhdistyvänä jaettua kontekstia kuvaavaa ”Ba” ajattelua.
Ba on jaettu tila ja rajoiltaan jatkuvasti muuttuva ympäristö, jossa ihmiset jakavat, muodosta-
vat ja hyödyntävät tietoa ja osaamista. Ba on ymmärrettävä fyysisenä tai virtuaalisena
konkreettisena tilana, henkisenä yhteisestä tarkoituksesta ja tavoitteesta syntyvänä ja
ihmisten energiat kohti samaa päämäärää suuntaavana mielen tilana sekä sosiaalisena
avoimuuden ja luottamuksen kautta syntyvänä vuorovaikutustilana. Ba:n avulla tutkijat
korostavat tiedon kontekstisidonnaisuutta, uuden tiedon muodostamisen prosessissa tieto on
aina sidoksissa johonkin yhteyteen. Ba edellyttää siihen osallistumista (fyysisesti ja henkises-
ti), yksilön oman rajoittuneen näkökulman yläpuolelle nousemista, organisaation jäsenten
välisiä sosiaalisia suhteita ja vuorovaikutusta. (Esim. Nonaka & Konno 1998; Nonaka ym.
1998; Nonaka ym. 2000; Nonaka ym. 2001b; Nonaka ym. 2001d; Nonaka 2005.)
Tiedon muodostamisen prosessissa on neljä vaihetta: sosialisaatio, ulkoistaminen, yhdistä-
minen ja sisäistäminen. Kaikkia vaiheita voidaan organisaatiossa edistää, tukea ja ylläpitää
18 Gareth Morganin (2006) esittämät kahdeksan organisaatiometaforaa: organisaatio koneena,
organismina, aivoina, kulttuurina, poliittisena systeeminä, psyykkisenä vankilana, muutoksen virtana ja
vallan välineenä.
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kutakin vaihetta vastaavan “Ban” järjestämisellä ja mahdollistamisella. Juuri tässä on
Nonakan ja hänen tutkijakollegoidensa mukaan johtajilla keskeinen rooli. Tiedon muodosta-
misen prosessin vaiheita vastaavat tilat ovat vuorovaikutuksen tila, keskustelun tila,
järjestämisen tila sekä harjaantumisen tila. (Nonaka & Takeuchi 1995; Nonaka & Konno
1998; Nonaka ym. 1998; Nonaka ym. 2000; Nonaka ym. 2001b; Nonaka ym. 2001d; Nonaka
2005.) Kuvioon 2 olen yhdistänyt tiedon muodostamisen prosessin, niitä tukevat tilat ja
konkreettisia kuvauksia ja esimerkkejä erilaisista organisaation toimintakäytännöistä ja
osaamisen kehittämisen käytännöistä, joissa tapahtuu tiedon muuntumista. Useissa käytän-
nöissä tapahtuu useita eri tiedon muuntumisen vaiheita, vaikka olen sijoittanut sen vain
yhteen oleellisimpaan vaiheeseen (esim. suuniittelupalaverit).
SOSIALISAATIO – VUOROVAIKUTUKSEN TILA
Hiljainen tieto ja osaaminen siirtyy henkilöltä
toiselle hiljaisena konkreettisessa vuoro-
vaikutustilanteessa
Kiinnostus toisten toimintatapoihin, toisten
tarkkaileminen, yhdessä oleminen ja yhdessä
tekeminen
Mestari – oppipoika, parityöskentely, perehdytys,
mentorointi, työkierto, kehityskeskustelut,
tiimityöskentely
ULKOISTAMINEN – KESKUSTELUN TILA
Hiljaisen tiedon ja osaamisen muuntaminen
eksplisiittiseksi tiedoksi vuoropuhelun avulla
koko organisaation käyttöön
Kiinnostus toisten näkemyksistä, yhteisöllinen
yhdessäolo ja yhteistyö, keskustelu, omien ja
toisten mentaalisten mallien ilmaiseminen




SISÄISTÄMINEN – HARJAANTUMISEN TILA
Saatu ja opittu eksplisiittinen tieto muuntuu
yksilöiden hiljaiseksi tiedoksi ja osaamiseksi ja
siten organisaation käytännöiksi
Koulutuksien, käytännön kokeilujen ja harjoittelu-
jen järjestäminen ja niihin osallistuminen
Täydennyskoulutukset, konferenssit ja seminaa-
rit, julkaisujen lukeminen, tutustumiskäynnit,
verkko-oppimisympäristöt
YHDISTÄMINEN – JÄRJESTÄMISEN TILA
Kerätään eksplisiittistä tietoa organisaation
sisältä ja ulkopuolelta ja muodostetaan uutta
eksplisiittistä tietoa yhdistelemällä ja muok-
kaamalla ja jaetaan organisaation käyttöön
Tietotekniikan hyödyntäminen, dokumentointi,
suunnitelmien, ohjeiden, raporttien ja tilastojen
tekeminen
Suunnittelu- ja arviointikokoukset, tiedotustilai-
suudet, postituslistat, laatutyö
KUVIO 2. Tiedon muodostamisen prosessi ja sen vaiheita edistävät tilat.
Tiedon muodostamisen prosessi alkaa sosialisaation vaiheesta, joka tapahtuu vuorovaiku-
tuksen tilassa. Tällöin hiljaista tietoa ja osaamista siirtyy henkilöltä toiselle henkilöiden
ollessa vuorovaikutuksessa keskenään joko fyysisesti samassa tilassa tai esimerkiksi
videokonferenssin välityksellä. Henkilöt jakavat keskenään ajatuksiaan, näkemyksiään ja
ajattelumallejaan sekä tunteitaan. Tämä edellyttää yhdessäoloa ja yhdessä työskentele-
mistä. (Esim. Nonaka & Takeuchi 1995; Nonaka & Konno 1998; Nonaka ym. 1998; Nonaka
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ym. 2000; Nonaka ym. 2001b; Nonaka ym. 2001d; Nonaka 2005.) Konkreettisia sosialisaa-
tiota edistäviä käytäntöjä organisaatioissa ovat esimerkiksi parityöskentely tai
tiimityöskentely. Myös työkierto ja mentorointi edistävät uuden tiedon ja osaamisen muodos-
tamista ja niiden avulla organisaatio voi tavoitteellisesti edistää ja mahdollistaa yksikkörajat
tai sukupolvet ylittävän hiljaisen tiedon ja osaamisen hyödyntämisen organisaatiossa (esim.
Swap ym. 2001; de Weerd-Nederhof ym. 2002;  Eriksson & Ortega 2006; Söderquist 2006).
Tosin esimerkiksi työkierron hyöty organisaatiolle edellyttää saatujen kokemusten ja näke-
mysten käsittelemistä ja työn analysointia sosiaalisesti eli tiedon muodostamisen prosessin
etenemistä (Inkpen & Dinur 1998, 466). Stewart ja Krueger (1996) toteavat tutkimuksessaan,
että aktoreina olleet henkilöt toimivat itse myöhemmin usein mentoreina osoittaakseen
kiitollisuutta saamastaan mentoroinnista.
Mentorointiohjelmia on Suomessa jonkin verran otettu käyttöön myös terveydenhuollon
organisaatioissa, mutta laajamittaisesti niitä ei hyödynnetä. Työntekijöiden halukkuus
työkiertoon on perinteisesti ollut vähäistä. Osasyynä tähän lienee se, että terveydenhuollossa
osaamisen ajatellaan perustuvan formaaliin koulutukseen. Työntekijöiden pätevyysvaatimuk-
sena on alan tutkinto ja vuonna 2004 voimaan tulleet täydennyskoulutusmääräykset edelleen
vahvistavat myös osaamisen kehittämisen lähtökohdaksi formaalit koulutukset eli eksplisiitti-
sen tiedon. Koko organisaation oppimisen näkökulmasta työssä oppimisen mahdollisuuksia
ja organisaatiossa olevaa hiljaista tietoa ja osaamista ei kovinkaan hyvin hyödynnetä.
Koulutukset osaamisen johtamisen ja kehittämisen välineinä samoin kuin esimerkiksi
mentoroinnin vähäinen käyttö tulivat esiin myös Hyrkkään ja Ståhlen (2005) osaamisen
johtamista Suomen kunnissa selvittäneessä tutkimuksessa. Zaleskan ja de Menezesin
(2007) kuudessa organisaatiossa (mukana myös sairaala) tekemän kyselynä toteutetun
pitkittäistutkimuksen mukaan henkilöstön kehittämisessä on havaittavissa muutos muodolli-
sen koulutuksen kautta tapahtuvasta oppimisesta työssä tapahtuvan oppimisen suuntaan.
Tutkijat korostavat tämän vaikuttavan sekä johtajien tehtävien muuttumiseen entistä enem-
män valmentamisen ja työssä oppimisen mahdollistamisen suuntaan että organisaatioiden
henkilöstöyksiköiden toimijoiden tehtävien muuttumiseen näiden johtajien työn ohjaukseksi ja
auttamiseksi.
Myös tiedon muodostamisen prosessin seuraavassa, ulkoistamisen vaiheessa, jossa hiljaista
tietoa muunnetaan näkyväksi, yhdessä oleminen on keskeistä ja edellyttää sitä edistävän
keskustelun tilan järjestämistä. Vuorovaikutteisesti, yhdessä keskustellen osallistujat
analysoivat ja reflektoivat ajatuksiaan ja toimintaansa ja siten muuntavat itsellään olevaa
hiljaista tietoa ja osaamista ymmärrettäväksi toisille osallistujille. (Esim. Nonaka & Takeuchi
1995; Nonaka & Konno 1998; Nonaka ym. 1998; Nonaka ym. 2000; Nonaka ym. 2001b;
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Nonaka ym. 2001d; Nonaka 2005.) Esimerkiksi kehityskeskustelut ja tiimityöskentely ovat
käytäntöjä, joissa hiljaista tietoa siirtyy hiljaisena yksilöltä toisille, mutta myös hiljaista tietoa
muuntuu eksplisiittiseksi tiedoksi. Ståhlen ja Grönroosin (1999, 145) mukaan dialogisessa
kehityskeskustelussa, jossa tapahtuu sekä hiljaisen että eksplisiittisen tiedon vaihtoa,
käsitellään määriteltyjen tavoitteiden ja tulosten lisäksi molempien keskustelijoiden kokemuk-
sia ja tunteita. Se on myös oleellinen osa organisaation vision yhdistämisessä työntekijän
päivittäiseen työhön (Valpola 2000).  Itsearvioinnissa ja vertaisarvioinnissa yksilöt puolestaan
arvioivat ja analysoivat tietojaan ja osaamistaan ja siten tekevät sitä näkyväksi ja koko
ryhmän käyttöön (Cross & Baird 2000). Erilaiset asiantuntija- ja osaamishakemistot sekä
portfoliot ovat esimerkkejä organisaatiossa olevan hiljaisen tiedon ja osaamisen näkyväksi
tekemisestä. Tällainen tieto siitä, mistä hiljaista tietoa ja osaamista tarvittaessa löytää (sillä
kaikkea hiljaista tietoa ei pystytä muuntamaan eksplisiittiseksi) on yhtä tärkeätä kuin varsi-
nainen hiljainen tietokin (Alavi & Leidner 2001).
Tärkeintä tässä Nonakan ja Takeuchin (1995) mukaan usein laiminlyödyssä vaiheessa ovat
erilaiset ryhmäkeskustelut ja niissä käytävä kriittinen keskustelu, vapaa ideointi, ristiriitaisten
asioiden käsittely tai erilaisten näkemysten pohtiminen. Tätä mahdollistavia käytäntöjä ovat
esimerkiksi asiakaspalautteen analysointi ja projektien onnistumisten ja epäonnistumisten tai
omien työskentely- ja toimintatapojen analysointi ja arviointi. Olennaista keskustelun lisäksi
on kokemusten ja opitun tallentaminen. Pelkkä tallennettu tieto esimerkiksi organisaatiossa
olleista projekteista jää kuitenkin usein muilta projekteilta hyödyntämättä, mikäli se ei sisällä
reflektointia ja prosessissa opitun kuvausta (miten tehtiin, miksi, mitä opittiin) tai osallistujilla
ei ole tällaisen tiedon olemassaolosta informoivia sosiaalisia verkostoja (Newell ym. 2006).
Ulkoistamisen vaiheen toteutuminen edellyttää keskustelutilaisuuksien tai viestintäfoorumei-
den suunnittelua ja järjestämistä sekä niihin osallistumisen mahdollistamista ja motivointia
organisaatioissa. (Esim. Cross & Baird 2000; Järvinen ym. 2000; Beamish & Armistead
2001; Kakabadse yn. 2001.)
Tutkimusten mukaan liian voimakas tiimin sisäinen yhteneväisyys ja yhteistyö vähentävät
uuden tiedon ja osaamisen muodostamista, kun taas moniäänisyys, erilaisuuden sallivuus
sekä yhteistyö ja tiedon hankinta myös tiimin ulkopuolelta edistävät sitä (esim. Sapsed ym.
2002; Brockman & Morgan 2003; McFadyen ja Cannella 2004; Harisalo & Aarrevaara 2007).
Mohrmanin ja hänen tutkijakollegoidensa (2003, 26) tutkimuksen mukaan moniammatillisten,
yksikkörajoja ylittävien tiimien keskeinen merkitys näyttäisikin olevan eri jäseniltä tulevan
tiedon ja erilaisten näkökulmien yhdistelemisessä uudeksi tiedoksi, eikä niinkään suoranai-
sessa tiedon vaihdossa.
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Tiedon muodostamisen prosessin kolmannessa yhdistämisen vaiheessa ja sitä edistävässä
järjestämisen tilassa olemassa olevaa eksplisiittistä tietoa yhdistellään ja näin muodostetaan
uutta eksplisiittistä tietoa. Tietoa kerätään organisaation sisältä ja sen ulkopuolelta, muoka-
taan ja käsitellään ja muodostetaan uusia, monimutkaisempia tietokokonaisuuksia, kuten
esimerkiksi selvityksiä, ohjeita ja raportteja. Näiden jakamiseksi organisaatiossa voidaan
kokousten lisäksi hyödyntää tietoteknisiä ratkaisuja, kuten postituslistoja ja intranettejä.
(Esim. Nonaka & Takeuchi 1995; Nonaka & Konno 1998; Nonaka ym. 1998; Nonaka ym.
2000; Nonaka ym. 2001b; Nonaka ym. 2001d; Nonaka 2005.) Leen ja Choin (2003) tutki-
muksen tulosten mukaan tietotekniikan hyödyntämisellä oli tilastollisesti merkitsevä yhteys
ainoastaan tähän tiedon muodostamisen prosessin vaiheeseen. Esimerkiksi organisaatioissa
tehtävä laatutyö ja laatukäsikirja pyrkivät yhtenäistämään ja yhdistämään eri yksikköjen
toimintakäytäntöjä ja ohjeita.
Sisäistämisen vaiheessa eksplisiittinen tieto muuntuu jälleen yksilöiden hiljaiseksi tiedoksi ja
osaamiseksi ja integroituu edelleen osaksi organisaation päivittäistä toimintaa. Harjaantumi-
sen tila, kuten erilaiset koulutukset ja perehdytysohjelmat tai esimerkiksi tutustumiskäynnit
toisiin organisaatioihin sekä dokumentit, oppaat ja suulliset tarinat auttavat sisäistämistä.
(Esim. Nonaka & Takeuchi 1995; Nonaka & Konno 1998; Nonaka ym. 1998; Nonaka ym.
2000; Nonaka ym. 2001b; Nonaka ym. 2001d; Nonaka 2005.)
Nonakan ja Nischigutcin (2001) toimittaman kirjan artikkeleita yhdistää ajatus, että tiedosta ja
osaamisesta organisaatiossa pitää pikemminkin pitää huolta ja vaalia kuin hallita. Esimerkiksi
von Kroghin ja hänen tutkijakollegoidensa (2001; myös von Krogh 1998) mukaan tämä
synnyttää luottamusta henkilöstön keskuudessa. Organisaatioissa, joissa on tietoa ja
osaamista vaaliva ja siten oppimista edistävä kulttuuri, työntekijät jakavat samat arvot ja
yhteisesti hyväksytyt säännöt, auttavat toisiaan, ovat toistensa saavutettavissa ja jakavat
omaa hiljaista tietoaan ja osaamistaan sosiaalisissa verkostoissa. Alhaisen tiedon ja
osaamisen vaalimisen kulttuurissa sitä vastoin yksilöt on jätetty yksin etsimään ja haalimaan
itselleen eksplisiittistä tietoa. Heillä ei ole jaettua ymmärrystä säännöistä ja näin ollen he
jakavat tietoaan vain byrokraattisia sääntöjä noudattaen. Pääsääntöisesti tieto ja osaaminen
jäävät tällöin yksilötasoisiksi. Zarraga ja Bonache (2005) testasivat tähän ajatteluun perustu-
vaa mallia empiirisesti tiimin ilmapiirin vaikutusta tiedon ja osaamisen siirtoon ja
muodostamiseen selvittäneessä tutkimuksessaan. Heidän tulostensa mukaan vaaliva ja
hoivaava ilmapiiri, jossa korostuvat empatia, ymmärtäväisyys, rohkeus sekä luottamus ja
avunsaanti, edistivät olemassa olevan tiedon ja osaamisen siirtoa ja uuden muodostamista.
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Nonakan ja Takeuchin tiedon muodostamisen malliin esitetyn kritiikin perusteluna käytetään
yleensä Planyin näkemystä siitä, että hiljaista tietoa ei voi muuttaa eksplisiittiseksi (esim.
Hildreth & Kimble 2002), ja tästä syystä juuri ulkoistamisen vaihe on kyseenalainen. Mieles-
täni kuitenkin mallin idea on, että tietoa ja osaamista siirtyy henkilöiltä toisille osittain
hiljaisena yhdessä tekemisen kautta, ja osa hiljaisesta tiedosta voidaan ulkoistaa artikuloi-
malla ja kirjoittamalla. Syntyvä uusi tieto ja osaaminen ei siis koskaan voi ollakaan samaa
vanhaa, vaan on uutta. Kaikkea tietoa ja osaamista ei koskaan voida muuntaa tai siirtää
(myös Hildreth & Kimble 2002). Sen sijaan kritisoijat korostavat tietoa ja osaamista sosiaali-
sesti konstruoituna ja jakamattomana. Toisaalta he kuitenkin myöntävät tiedossa ja
osaamisessa olevan kovan ja pehmeän osan ja korostavat pehmeän osaamisen kehittyvän
ja opittavan vuorovaikutuksen (Cook & Brown 1999) ja yhteisöön sosiaalistumisen kautta
(Hildreth & Kimble 2002). Gueldenberg ja Helting (2007) toteavat Nonakan tiedon muodos-
tamisen mallin epistemologiseen ulottuvuuteen liittyviä filosofisia oletuksia kritisoivassa
artikkelissaan teorian kuitenkin tarjoavan kokonaisvaltaisen ja syvällisen ymmärryksen tiedon
ja osaamisen johtamisesta.
Leave ja Wenger ovat tehneet tunnetuksi käsitteen ”Communities of Practice”. Nämä
toiminnalliset yhteisöt ovat organisaatiossa spontaanisti, yleensä jotakin tiettyä asiaa varten
syntyneitä epävirallisia ryhmiä. Ne kuitenkin eroavat esimerkiksi virallisista työryhmistä tai
tiimeistä (tehtävä ja osallistuminen määrätty) siinä, että niiden tarkoitus on kehittää osallistu-
jien osaamista ja niihin osallistuminen on vapaaehtoista (Wenger & Snyder 2000, 142).
Olennaista näissä toiminnallisissa yhteisöissä on tiedon jakaminen ja oppiminen sosiaalisen
vuorovaikutuksen avulla. Wengerin mukaan keskeistä on neuvottelu merkityksistä, joka
koostuu kahdesta keskenään vuorovaikutuksessa olevasta prosessista: osallistumisesta ja
konkretisoinnista. Osallistuminen on vastavuoroista ja sillä ei tarkoiteta pelkästään harmonis-
ta yhteistyötä, vaan myös yhteisössä esiintyviä konflikteja ja kilpailua sisältäviä suhteita,
joiden kautta osallistujat kehittävät suhdettaan yhteisöön. Konkretisointi on abstraktien
asioiden konkretisointia, jonka tuloksena yhteisö tuottaa välineitä, ohjeita ja tarinoita.
(Hildreth & Kimble 2002.)
Vaikka Leave ja Wenger kritisoivat hiljaisen ja eksplisiittisen tiedon dualistista jakoa, heidän
toiminnallisissa yhteisöissään tapahtuu hiljaisen ja eksplisiittisen tiedon ja osaamisen
siirtymistä ja muuntumista. Heidän toiminnallinen yhteisönsä on eräänlainen ”Ba”, paikka ja
mahdollisuus ihmisten vuorovaikutukseen ja oppimiseen. Osallistumisen vapaaehtoisuus ja
ryhmän toiminnan epävirallisuus ei kuitenkaan tarkoita, että niiden syntymistä ei tarvitsisi
edistää, vaan organisaation tulisi mahdollistaa niiden syntymistä ja toimintaa esimerkiksi
tilojen, virtuaalisten ympäristöjen, ajan käytön tai jopa ihmisten yhteen saattamisen suhteen
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(esim. Wenger 2000; Wenger & Snyder 2000; Brown & Duguid 2001). Tällaisia toiminnallisia
yhteisöjä terveydenhuollon organisaatioissa voidaan ajatella olevan esimerkiksi samaa työtä
eri yksiköissä tekevien ryhmätapaamiset tai verkossa toimivat keskustelut tai eri organisaati-
ossa toimivien ryhmäytymiset yhteisen toiminnan kohteen kautta (esim. diabetes).
Nonaka (2005; myös Nonaka ym. 2006) korostaa johtamista ja johtajien roolia tiedon ja
osaamisen jakamisen suuntaajana, mahdollistajana, kehittäjänä ja edistäjänä. Henkilöstön
osaamisen kehittämisen käytännöt ja monet työskentely- ja toimintatavat organisaatiossa
voidaan nähdä tiedon ja osaamisen johtamisen näkökulmasta ”Ba:na” tai ainakin mahdolli-
suutena toimia tilana, joka edistää uuden tiedon ja osaamisen muodostumista. Näin ollen
osaamisen kehittämisen osalta tiedon ja osaamisen johtaminen ja henkilöstövoimavarojen
johtaminen yhdistyvät ja tällöin keskeistä on niiden yhdenmukaisuus myös politiikkojen ja
strategioiden tasolla organisaatiossa. Haeslin ja Boxallin (2005, 1955) mukaan organisaatioi-
den tiedon ja osaamisen johtamisen ja henkilöstöstrategioiden yhteydestä on kuitenkin vain
vähän empiiristä tutkimusta. Nämä osaamisen kehittämisen käytännöt myös vahvistavat
luottamusta ja sitoutumista sekä tiedon jakamisen kulttuuria, jotka ovat edellytyksiä uuden
tiedon muodostamiselle (Storey & Quintas 2001; Currie & Kerrin 2003; Mohrman ym. 2003;
Thite 2004; Collins & Smith 2006).
5.5 Uuden tiedon ja osaamisen muodostumista edistävät tekijät
Tiedon ja osaamisen jatkuvalle muodostumiselle organisaatiossa on tutkijoiden mukaan
useita edistäviä tekijöitä. Nonakan ja hänen tutkijakollegoidensa (1995; 2000; 2001d; 2005)
mukaan tiedon muodostamista edistävät tavoitteellisuus, itsenäisyys, epävakaus ja luova
kaaos, tiedon runsaus ja riittävä monipuolisuus. Näiden lisäksi olennaista on tiedon ja
osaamisen jakamista tukevan kulttuurin olemassaolo. Tyypillisiä piirteitä tällaisessa kulttuu-
rissa ovat luottamus, sitoutuminen ja motivaatio sekä yhteistyö. (Esim. Nahapiet & Ghospal
1998; Bontis 1999; De Long & Fahey 2000; Lee & Choi 2003; Alavi ym. 2005.) Näitä piirteitä
puolestaan edistetään ja vahvistetaan henkilöstövoimavarojen johtamisen käytännöillä. Tästä
HRM:n ja KM:n suhteesta Thite (2004) käyttää artikkelissaan käsitettä ”ihmiskeskeinen
kumppanuus” (people-centric partnership).  Osaamisen kehittämisen käytäntöjen lisäksi
keskeisiä HRM:n osa-alueita ovat myös rekrytointi ja palkitseminen. (Yahya & Goh 2002;
Cabrera & Cabrera 2002; Hislop 2003; Thite 2004; Collins & Smith 2006.) Henkilöstön
osaamisen kehittämisen käytäntöjen lisäksi palkitsemisella edistetään ja suunnataan tiedon
ja osaamisen jakamista ja vaikutetaan henkilöstön pysymiseen organisaatiossa, kun taas
rekrytoinnilla hankitaan puuttuvaa ja tarvittavaa osaamista organisaatioon. Storey ja Quintas
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(2001) ja Hislop (2003) näkevät HRM:n ja KM:n yhteyksien tarkastelun olleen vähäistä ja
pitävät yhtenä syynä tähän henkilöstövoimavarojen johtamisen tutkijoiden haluttomuutta
ryhtyä tähän keskusteluun.
Tavoitteellisuus ilmenee organisaation visiossa ja strategiassa. Tiedon ja osaamisen
johtamisen kannalta on keskeistä, että toiminnan tarkoitus, tavoitteet ja niihin pääsemiseksi
tarvittava merkityksellinen tieto ja kriittinen osaaminen ovat selvillä kaikilla organisaation
tasoilla. Tällöin tiedetään, millaista tietoa ja osaamista ja miten organisaatiossa on kehitettä-
vä. (Nonaka & Takeuchi 1995, 72). Pelkästään organisaatiotasoiset strategiat jäävät herkästi
vieraiksi ja kaukaisiksi ellei yksiköillä ole omia organisaatioiden strategioista johdettuja
näkemyksiä tavoitteistaan. Yhteisen tulkinta- ja ymmärtämisviitekehyksen kehittäminen
organisaatiossa edellyttää strategian ja tavoitteiden tietämistä ja ymmärtämistä myös yksilö-
ja työyksikkötasoilla. Tässä strategioiden jalkauttamisessa Nonaka (2005, 388) korostaa
keskijohdon roolia. Yksilötasolla yhteisesti hyväksytyt tavoitteet vahvistavat sitoutumista19
sekä lisäävät ja suuntaavat yksilöiden välistä yhteistyötä niiden saavuttamiseksi. (Ranki
1999; Ståhle & Grönroos 1999; Collins & Smith 2006.) Ikävalko (2005) toteaa väitöskirjas-
saan, että strategiaprosessi, jossa luodaan ja toteutetaan strategiaa koskettaa kaikkia
toimijoita organisaatiossa. Tätä ei kuitenkaan hänen mukaansa ole huomioitu strategiatutki-
muksessa, vaan tutkimus on keskittynyt enimmäkseen ylimmän johdon tutkimiseen unohtaen
esimerkiksi avainasemassa olevan keskijohdon strategian käytännön toteuttajina lähes
täysin.
Suomessa terveydenhuollon organisaatioiden samoin kuin myös kuntien strategista johta-
mista tai strategiaprosesseja on tutkittu vähän (Rannisto 2005; Tuomiranta ym. 2007).
Tehtyjen tutkimusten perusteella strategiatyötä tekee lähinnä vain ylin virkamiesjohto,
henkilöstön osallistumisen, yhteisten tulkintojen muodostamisen ja strategiatietoisuuden
ollessa vähäistä ja toimintaa ohjaamatonta (Kinnunen 2005; Mäkinen 2004a; Rannisto 2005;
Wiili-Peltola 2005; Pakarinen 2007; Tuomiranta ym. 2007). Esimerkiksi Wiili-Peltolan (2005,
60-62) tutkimuksessa sairaaloiden lähiesimiehet eivät tuottaneet yhteisiä tulkintoja tutkimuk-
sen kohteena olleen sairaanhoitopiirin strategiasta, vaan niistä muodostui 1) hyväksyjien, 2)
ei yhteistä ymmärrystä ja 3) epäilijöiden ryhmät. Kategoriat noudattelivat paljolti ammattiryh-
mittäistä jakoa siten, että osastonhoitajat tuottivat puhetta, joka edusti joko positiivista tai
epävarmaa tulkintaa strategiasta. Osastonlääkärien puhe puolestaan oli pääosin epäileviä ja
19 Sitoutuminen voidaan määritellä joko työntekijän organisaatioon yhdistäväksi 1) asenteeksi
(työntekijä hyväksyy organisaation arvot ja tavoitteet, on aktiivinen osallistuja ja organisaation jäsen),
2) käyttäytymiseksi (yksilön kokemukset ja tarpeet määrittävät hänen hyödylliseksi havaitsemaansa
käyttäytymistä) tai 3) vaihtosuhteeksi yksilön ja organisaation välillä (Angle & Perry 1981; Meyer &
Allen 1991; Brown 1996).
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kriittisiä näkökantoja. Hyväksyjien yksikkötasoiset tavoitteet ohjasivat käytännön toimintaa ja
he pystyivät liittämään ne suurempaan strategiseen kokonaisuuteen. Tuomirannan kollegoi-
nen (2007) tekemän Kartuke-projektiin kuuluvan tutkimuksen mukaan vajaa puolet
erikoissairaanhoidon lääkäreistä tunsi oman työyksikkönsä strategian ja vain neljännes
toimialan tai kuntayhtymän strategian.
Kansainväliset tutkimukset sairaaloiden strategisesta johtamisesta nostavat esiin erityisesti
strategian implementoinnin puutteellisuuden, jolloin myös henkilöstövoimavarojen johtaminen
on epäyhtenäistä ja suunnatonta. Lisäksi tutkimuksissa korostetaan sekä linjajohtajien että
henkilöstöyksiköissä työskentelevien henkilöiden osaamisen kehittämistä koulutuksen tai
esimerkiksi mentoroinnin avulla näillä osa-alueilla. (Hartman & Crow 2002; Carney 2004;
Khatri ym. 2006.)
Organisatorisessa sitoutumisessa hyväksytään organisaation tavoitteet ja sillä on myös
suora vaikutus niiden saavuttamiseen (Rodwell ym. 1998, 288). Englannissa tehtyjen
tutkimusten mukaan sitoutuminen organisaatioon on alhainen ja tämä saattaa olla este
tiedon ja osaamisen jakamiselle organisaatiossa (Hislop 2003, 84). Tosin Hislop (2003, 194-
195) tuo esille, että sitoutumisen ja tiedon ja osaamisen jakamisen välinen yhteys on
olemassa, mutta kausaliteetin suunta (molempiin suuntiin) on epäselvä. Organisaatioon
sitoutumisen lisäksi tai sen sijaan sitoutuminen voi kohdistua myös professioon, omaan
työyksikköön tai työhön (Hislop 2003, 190, 196), mikä on tyypillistä asiantuntijaorganisaatioil-
le (esim. Greer 2001, 56). Tutkimukset myös osittavat, että julkisissa organisaatioissa
työskentelevät ovat heikommin sitoutuneet organisaatioihinsa kuin yksityisissä organisaati-
oissa työskentelevät (Zeffane 1994; Lyons ym. 2006).
Tutkimusten esiin tuomasta strategisuuden puutteesta huolimatta, tai ehkä juuri sen vuoksi,
suomalaiset terveydenhuollon työntekijät ovat olleet vahvasti työpaikkaansa ja ammattinsa
sitoutuneita (esim. Laine 2005), mutta muutostilanteissa organisaatioon ja strategisiin
tavoitteisiin sitoutumisessa on ilmennyt ongelmia (esim. Saxen & Vuori 2005). Vahva
professioon sitoutuminen voi organisatorisen tiedon ja osaamisen muodostamisen ja
jakamisen näkökulmasta johtaa tiedon jakamiseen vain oman työyksikön tai ammattiryhmän
sisällä (Hislop 2003, 196).
Työyksiköiden tai erilaisten ryhmien välinen tiedon ja osaamisen jakaminen on haasteellista.
Kuten edellä on jo tullut useamman kerran esille, liian vahvat yksikön sisäiset ja yksiköiden
väliset siteet ja yhteistyö heikentävät informaation ja yksinkertaisen tiedon hakua näiden
verkostojen ulkopuolelta, mutta edistävät monimutkaisen, hiljaisen tiedon ja osaamisen
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jakamista ja siirtämistä verkostojen sisällä (Hansen 1999; Hansen ym. 2005). Hansenin
(1999, 109) mukaan vahvat ryhmän sisäiset siteet voivat johtaa tehokkaaseen koordinaa-
tioon ryhmän sisällä, kun taas verkostoituminen muihin ryhmiin ”järkyttää” tätä konsensusta.
Reagansin ja McEvilyn (2003) tutkimuksen mukaan sekä verkoston yhtenäisyys että laajuus
helpottavat tiedon ja osaamisen siirtämistä. Heidän tulostensa mukaan vahva side helpottaa
kaikenlaisen tiedon siirtämistä, mutta informaation ja eksplisiittisen tiedon siirtämisen
onnistuessa ilmankin vahvojen siteiden hyödyntäminen kannattaa käyttää hiljaisen tiedon ja
osaamisen siirtoon. He myös päätyvät siihen, että pitkällä tähtäimellä monipuoliset verkostot
ovat organisaatiolle hyödyllisempiä alkuvaiheen tehottomuudesta huolimatta, sillä niissä
toimivat henkilöt oppivat integroimaan tietoa ja jakamaan asiantuntijuuttaan. Terveydenhuol-
lossa tämä haasteellisuus korostuu sen tähden, että asiakas esimerkiksi mennessään
leikkaukseen joutuu toimimaan useiden eri yksiköiden (poliklinikka, diagnostiset yksiköt,
vuodeosasto, leikkausosasto) kanssa. Laadukkaan hoidon ja palvelun tuottamiseksi näissä
kaikissa yksiköissä on oltava vahvat sisäiset siteet monimutkaisen tiedon ja osaamisen
jakamiseksi, mutta asiakkaan kannalta keskeistä on myös yksiköiden välinen yhteistyö ja
tiedon siirtyminen.
Olennaista on siis löytää tasapaino yksikön tai esimerkiksi ammattiryhmän sisäisen ja toisiin
ryhmiin verkostoitumisen välillä organisatorisen tiedon ja osaamisen muodostamisen
kannalta. Tästä syystä erilaisten ryhmien ja verkostojen tavoitteellinen ja tietoinen rakenta-
minen organisaatiossa on tärkeää. Soon (2002, 139-140) mukaan organisaatioissa
sijoitetaan helpommin rahaa tietoteknisiin ratkaisuihin, koska se on helpompaa, kuin ihmisten
välisten verkostojen luontiin ja käytäntöihin. Hänen mielestään myös ihmisten väliseen
kommunikaatioon on luotava strukturoidut käytännöt, sillä muuten tiedon ja osaamisen
jakaminen on sattumanvaraista. Tällainen ”järjestäytymätön” viestintä voi toimia pienissä
organisaatioissa, mutta mitä suurempi organisaatio, sitä sattumanvaraisemmaksi se tulee.
Terttu Pakarinen (2007, 238) toteaa kunnalliseen opetustoimeen kohdistuneessa väitöstut-
kimuksessaan, että tiedon virrasta huolehtiminen erityisesti rajapinnoilla oli keskeisin
oppimista ja uusiutumista edistävä mekanismi. Hän myös korostaa, että näiden toimintojen
tulisi olla dialogisia, osaamisen ja tiedon vaihtoa, neuvottelua ja sopimista.
Vuorovaikutus ja yhteistyö organisaatiossa lisäävät toisten toimijoiden ja heidän työnsä
tuntemista ja luottamusta, joka puolestaan edistää tiedon ja osaamisen jakamista (Politis
2003; Collins & Smith 2006). Thiten (2004, 32) mukaan ilman luottamusta ei tapahdu
hiljaisen tiedon ja osaamisen jakamista, eikä yksilöiden tiedon ja osaamisen muuttumista
organisatoriseksi (myös Huotari & Ilvonen 2000; Husted & Michailova 2002; Hislop 2003).
Yhteistyön ja luottamuksen välinen suhde on kaksisuuntainen. Hyvä yhteistyö tarvitsee
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luottamusta, sillä ihmiset, jotka eivät luota toisiinsa eivät myöskään tee yhteistyötä parhaalla
mahdollisella tavalla. Toisaalta juuri yhteistyötä tekemällä voi kehittää ja oppia luottamusta.
(Huotari & Ilvonen 2000.) Luottamuksen käsite on moniulotteinen ja monitieteinen, mutta
siinä voidaan erottaa kaksi tutkijoiden hieman eri sanoin ilmaisemaa, mutta samansisältöistä
erillistä osatekijää: tunnesidonnainen usko toisen luottamuksenarvoisuuteen sekä kognitiivi-
nen ja rationaalinen näkemys toisen pätevyydestä ja luotettavuudesta (Huotari & Ilvonen
2003; Politis 2003; Holste & Fields 2005; Renzl 2008). Holsten ja Fieldsin (2005, 6) tutkimuk-
sen mukaan sekä hiljaisen tiedon ja osaamisen jakaminen että käyttö vaatii molempien
luottamuksen osatekijöiden olemassaoloa. Ilman luottamuksellista ja avointa ilmapiiriä eivät
tiedon jakamista sinänsä edistävät käytännöt, kuten tiimityö toimi.
Renzl (2008, 209) määrittelee luottamuksen organisaation kannalta luottamusta käsitelleen
kirjallisuuden pohjalta uskoksi ja halukkuudeksi olla riippuvainen toisesta osapuolesta, ja
Ilvonen ja Harisalo yhteisön jäsenten odotuksiksi ja toimiksi toisiaan kohtaan (Huotari ja
Ilvonen 2003, 9-10). Thiten (2004, 32) mukaan monet viimeaikaiset johtamistoimet, kuten
tehtävien ja toimintojen ulkoistamiset ja uudelleen järjestämiset samoin kuin keskijohdon
vähentäminen ovat heikentäneet luottamusta organisaatioissa. Terveydenhuollon organisaa-
tioihin ja kunnallisiin palveluihin ja rakenteisiin on Suomessa viime vuosikymmeninä ja
parhaillaankin kohdistunut runsaasti rakenteellisia ja toiminnallisia muutoksia. Näissä
muutoksissa ilmennyt ja muutenkin terveydenhuollon organisaatioita luonnehtiva yksiköiden
välinen kilpailu resursseista ja vallasta (Kinnunen & Lindström 2005; Taskinen 2005) ei
edistä luottamusta ja tiedon ja osaamisen jakamista yhteiseksi. Tutkimusten (esim. Tsai
2002; Hansen ym. 2005) mukaan hierarkkinen organisaatiorakenne, jossa yksiköt kilpailevat
keskenään, aiheuttaa pikemminkin tiedon ja osaamisen panttaamista.
Husted ja Michailova (2002) korostavat, että erityisesti hiljaisen tiedon ja osaamisen jakami-
sesta päätöksen tekee lopulta aina yksilö. Näin ollen organisaation tiedon ja osaamisen
jakamisen myönteisyyttä ja kielteisyyttä (jatkumon ääripäinä) voidaan tarkastella lähettäjän
käyttäytymisen, vastaanottajan käyttäytymisen ja molempien yhteisesti jaetun ymmärryksen
kautta. Heidän mukaansa lähettäjään liittyvät tekijät kuvaavat panttaamisen syitä, vastaanot-
tajaan liittyvät tekijät torjunnan syitä ja yhteiseen ymmärrykseen liittyvät tekijät asenteita
virheiden tekemistä kohtaan. Yksilö panttaa tietoaan ja osaamistaan 1) vallan ja oman
kilpailuetunsa mahdollisen menettämisen vuoksi (myös Stenmark 2001; Currie ja Kerrin
2003; Renzl 2008), 2) on haluton käyttämään aikaa tiedon jakamiseen (myös Cabrera &
Cabrera 2002), 3) kokee auttavansa vapaamatkustajia, 4) haluaa välttää oman osaamisensa
arviointia, 5) pelkää väärinymmärryksiä tai -tulkintoja ja 6) hierarkian ja muodollisen vallan
voimakkaan arvostamisen vuoksi. Tällöin alaiset eivät saa näyttää osaavansa enemmän kuin
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esimiehensä, ja johtaja panttaa tietoa pitääkseen valta-asemansa. Vastaanottaja puolestaan
voi torjua hänelle tarjotun tiedon ja osaamisen, koska haluaa kehittää vain omia ideoitaan,
epäilee lähettäjän tiedon ja osaamisen laatua tai ei halua tietoa oman ryhmän ulkopuolelta
liian voimakkaan ryhmän sisäisen yhteyden tai koko organisaation tavoitteisiin sitoutumatto-
muuden vuoksi.
Husted ja Michailova (2002) esittävät kolmanneksi keskeiseksi tiedon ja osaamisen jakami-
seen vaikuttavaksi tekijäksi yhteisesti jaetun ymmärryksen siitä, miten organisaatiossa
suhtaudutaan virheisiin ja epäonnistumisiin. Keskeistä tässä on, käytetäänkö asiaa tekijää
vastaan, estääkö se uralla etenemisen, vallitseeko syyttelyn kulttuuri ja suhtaudutaanko
kokeiluihin ja tekemiseen kielteisesti.  Vai suhtaudutaanko virheisiin ja epäonnistumisiin
siten, että niistä jaetaan tietoa avoimesti, hyväksytään ne tiettyyn rajaan saakka ja nähdään
oppimisen mahdollisuutena sekä yksilö-, ryhmä- että organisaatiotasoisesti.
Osaamisen kehittämisen käytäntöjen lisäksi erityisesti palkitsemisella voidaan motivoida ja
edistää tiedon ja osaamisen jakamisen kulttuuria (esim. Lank 1997; Husted & Michailova
2002; Thite 2004 ). McDermottin ja O’Dellin (2001, 81) tiedon ja osaamisen jakamisen
kannalta parhaimpiin organisaatioihin kohdistuneen tutkimuksen mukaan yhdessäkään
näissä organisaatioissa palkitsemista ei pidetty tehokkaimpana keinona saada ihmiset
jakamaan tietoaan ja osaamistaan. Sillä kuitenkin ilmaistaan näkyvästi, mitä organisaatiossa
pidetään tärkeänä. Cabrera ja Cabrera (2002) käsittelevät artikkelissaan aikaisempaan
tutkimukseen perustuen tiedon ja osaamisen jakamiseen organisaatiossa vaikuttavia asioita.
He korostavat, että yksilö punnitsee tiedon jakamisen etuja (palkkio) ja haittoja ja yrittää
maksimoida etuja ja minimoida haittoja. Pyrkiessään edistämään tiedon ja osaamisen
jakamista organisaation tulisi rakentaa palkitsemisjärjestelmänsä siten, että yksilön haittoja
vähennetään tai hyötyjä lisätään. Palkitsemisen tulisi perustua nimenomaan ryhmän tiedon ja
osaamisen jakamiseen (saavutettava yhteisesti) ja vasta sen jälkeen yksilöiden palkitsemi-
seen (Alavi & Leidner 2001; Cabrera & Cabrera 2002; Yahya ja Goh 2002). Tällöin usein
ylitetään myös yksiköiden rajoja, koska palkittavat ryhmät eivät ole välttämättä rakentuneet
niiden mukaisesti. McClurgin (2001) tutkimus kuitenkin osoitti, että organisaatiot tukevat
palkitsemisella vähäisesti esimerkiksi tiimityötä. Palkitseminen on perinteisesti ollut yksilöi-
den suoritukseen ja osaamiseen perustuvaa.
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Tiedon ja osaamisen jakamisen näkökulmasta palkitsemisessa korostuu aineeton palkitse-
minen20, kuten sosiaalinen arvostus siitä, että jakaa tietoa ja osallistuu esimerkiksi
ryhmätapaamisiin. Myös kokemus ja palaute jaetun tiedon ja osaamisen käytöstä ja merki-
tyksellisyydestä on keskeistä. (Cabrera & Cabrera 2002). Suuriin julkisiin organisaatioihin
tehdyn kyselytutkimuksen tulokset osoittivat, että vain näkemyksellä työntekijöiden välisten
suhteiden kehittymisestä ja organisaation tulokseen vaikuttamisesta oli yhteys tiedon ja
osaamisen jakamisen asenteisiin, ei rahallisilla palkkioilla, ylennys- tai koulutusmahdollisuu-
della (Bock & Kim 2002; myös Zarraga & Bonache 2005). Myös Cabreran ja
tutkijakollegoidensa (2006) tutkimuksessa aineellinen palkitseminen vaikutti vain vähäisesti
tiedon ja osaamisen jakamiseen, mutta sekä johdon että kollegojen tuki puolestaan merkittä-
västi. Moision (2005) osaamisen johtamista tukevaa palkitsemista selvittäneen tutkimuksen
mukaan tavoitteiden saavuttamista tuki parhaiten aineeton palkitseminen, jota ei kuitenkaan
ole käytetty riittävästi (Moisio ym. 2006). Wasko ja Faraj (2000) digitaalista toiminnallista
ympäristöä käsittelevässä tutkimuksessaan suhtautuvat palkitsemiseen kokonaisuudessaan
kriittisesti ja varoittelevat yksilöiden palkitsemisen saattavan johtaa yksilökeskeiseen
käsitykseen tiedon omistamisesta ja haluttomuuteen jakaa sitä. Heidän mukaansa vapaaeh-
toiset verkossa toimivat yhteisöt perustuvat ”yhteisen hyvän” ja julkisen tiedon periaatteelle ja
niissä toimivat ihmiset jakavat tietoa ja toimivat niissä moraalisen velvoitteen (tiedon jakami-
nen ja toisten auttaminen on ”oikein”) pikemminkin kuin palkinnon vuoksi.
Terveydenhuollon organisaatioissa palkitsemisjärjestelmä kokonaisuudessaan on kehittymä-
tön. Palkitsemisen perusteena on ollut koulutukseen perustuva muodollinen pätevyys ja
työkokemuksen määrä. Muilla aloilla ja yksityisissä yrityksissä vahvistunut tulokseen ja
osaamiseen perustuva palkitseminen ei ole vielä kovin hyvin toteutunut julkisissa terveyden-
huollon organisaatioissa, vaikka järjestelmiä on uudistettukin ja kokemukset
tulospalkkauksesta esimerkiksi Ylikorkalan tutkijaryhmän (2005) tutkimuksen mukaan ovat
myönteisiä. Terveydenhuoltoon kohdistuneissa tutkimuksissa aineeton palkitseminen on
koettu tärkeäksi, mutta siinä on tullut esiin myös selviä puutteita (esim. van Vegchell ym.
2001; Moilanen ym. 2004; De Gieter ym. 2006; Piiroinen 2007). Palkitsemisen kehittäminen
terveydenhuollon organisaatioissa on haasteellista voimakkaan tasajakoon perustuvan
kulttuurin vuoksi.
20 Palkitsemismuotoja on kirjallisuudessa jaoteltu eri tavoin esimerkiksi taloudellisiin ja ei-taloudellisiin
(Kauhanen 2006), sisäisiin ja ulkoisiin (Ruohotie & Honka 1999), aineellisiin, välillisesti aineellisiin ja
aineettomiin (Luoma ym. 2004). Aineellista palkitsemista ovat esimerkiksi palkat ja palkkiot, välillisesti
aineellista koulutusmahdollisuudet tai uralla etenemismahdollisuudet ja aineettomia arvostus ja
palaute (Luoma ym. 2004).
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Organisaation asettamissa rajoissa pysyvä autonominen toimintatapa sekä yksilö- että
tiimitasolla, luova kaaos ja informaation runsaus ovat Nonakan ja hänen tutkijakollegoidensa
(1995; 2000; 2001d; 2005) mukaan organisaation toiminnan järjestämiseen liittyviä tiedon ja
osaamisen muodostamista edistäviä tekijöitä. Itsenäisyys motivoi työntekijöitä ideoimaan ja
pohtimaan erilaisia ratkaisuja ja toimintatapoja ja kehittämään siten työtään ja palveluitaan.
Se myös lisää työntekijän vastuullisuuden tunnetta. Kun työtä ei ole liian tarkasti määrätty ja
ohjeistettu, vastuuta työstään tuntevat työntekijät haluavat tehdä työnsä mahdollisimman
hyvin. Tämä taas vaatii tiedon ja osaamisen jakamista, ideointia ja kokemusten vaihtoa
toisten kanssa. Työntekijät hakevat halukkaammin tietoa muilta pohtiessaan työnsä kehittä-
mistä, kun heillä on vapautta olla luovempia. (Cabrera ym. 2006, 250.) Henkilön kompetenssi
lisää hänen itsenäisyyttään ja osallistumistaan tiedon ja osaamisen jakamiseen. Sekä
autonomiaa ja kompetenssia voidaan lisätä esimerkiksi työn rikastamisella, jolloin työntekijäl-
le tulee uusia haasteita ja motivaatio lisääntyy. (Cabrera ym. 2006, 260.)
Samoin kuin autonomia myös luova kaaos edistää totuttujen toimintatapojen pohtimista ja
vuorovaikutusta organisaation ulkoisen ympäristön kanssa. Kaaoksen voi aiheuttaa kriisi tai
esimerkiksi organisaatiomuutos tai se voidaan aikaansaada tietoisesti muun muassa
haastavammilla tavoitteilla. Tällaisessa tilanteessa organisaation jäsenet ylittävät raja-aitoja
hakiessaan ratkaisuja ongelmaan, murtavat rutiineja, tapojaan ja kognitiivisia mallejaan. Jotta
tilanteessa syntyisi uusia ja luovia ratkaisuja, organisaation jäsenillä on oltava mahdollisuus
dialogiin ja oman toimintansa reflektointiin. Näin ollen tällainen tilanne edistää erityisesti
hiljaisen tiedon ja osaamisen muuntamista eksplisiittiseksi. (Nonaka & Takeuchi 1995;
Nonaka ym. 2000; 2001d; 2005.) Nonaka ja Takeuchi (1995, 80) toteavat luovan kaaoksen
vahvistavan sitoutumista eli sen voidaan katsoa vaikuttavan myös välillisesti sitoutumisen
kautta uuden tiedon ja osaamisen muodostamiseen.
Informaatio on tiedon ja osaamisen muodostamisessa tarvittavaa raaka-ainetta (Huotari &
Ilvonen 2003, 7), joten myös Nonaka kumppaneineen (1995; 2000; 2001d; 2005) korostaa
sen runsautta ja riittävää monipuolisuutta. Tämä edellyttää tiedon hallintaan sisältyvien
asioiden järjestämistä organisaatiossa. Runsaudella he tarkoittavat organisaation jäsenillä
olevaa päällekkäistä ja senhetkisen tarpeen ylittävää tietoa ja perustelevat sitä erityisesti
hiljaisen tiedon ja osaamisen jakamista edistävänä (toinen tietää, mistä toinen puhuu tai mitä
tarkoittaa). Toisaalta tämä tarkoittaa tasapainottelemista runsauden ja informaation ylitarjon-
nan välillä. Kirjoittajat näkevät runsaan informaation myös auttavan organisaation jäseniä
ymmärtämään oman roolinsa organisaation kokonaisuudessa ja siten toimivan toiminnan
suuntaajana. Lisäksi se mahdollistaa läpinäkyvämmän ja tasa-arvoisemman toiminnan ja
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johtamisen esimerkiksi johtamistehtävän kierrättämisen tiimissä. (Nonaka & Takeuchi 1995;
Nonaka ym. 2000.)
Tässä luvussa olen tarkastellut keskeisiä tiedon ja osaamisen jakamista ja muodostamista
edistäviä tekijöitä, joista osa on organisaation toiminnan järjestämiseen liittyviä, mutta suurin
osa organisaation kulttuuriin sisältyviä piirteitä. Kulttuurin merkitys tiedon ja osaamisen
jakamisessa ja organisaation osaamisen kehittämisessä tuodaan hyvin vahvasti esiin tiedon
ja osaamisen johtamisen kirjallisuudessa, vaikka lähestymistapa tiedon ja osaamisen
johtamiseen sinällään eroaisikin (esim. Davenport & Prusak 1998; Ruggles 1998; De Long &
Fahey 2000; Alavi & Leidner 2001; Storey & Quintas 2001; Hlupic ym. 2002; Currie & Kerrin
2003; Thite 2004; Alavi & Tiwana 2005). De Long ja Fahey (2000) kokoavat hyvin yhteen
kulttuurin ja tiedon ja osaamisen johtamisen yhteyttä tunnistaen neljä tapaa, joilla kulttuuri
vaikuttaa tiedon ja osaamisen muodostamiseen, jakamiseen ja käyttöön. Ensinnäkin,
kulttuuri ja erityisesti osakulttuurit muokkaavat oletusta siitä, mitä tieto ja osaaminen on ja
millaista tietoa ja osaamista kannattaa johtaa. Toiseksi, kulttuuri määrittelee yksilöllisen ja
organisatorisen tiedon ja osaamisen suhteet, mikä näyttäytyy käsityksinä siitä, kenen
odotetaan kontrolloivan tietoa ja osaamista, kenen pitää jakaa ja kuka saa pantata. Kolman-
neksi, kulttuuri muodostaa sosiaalisen vuorovaikutuksen kontekstin määräten, miten tietoa ja
osaamista käytetään erilaisissa tilanteissa. Kulttuuri myös muokkaa prosessit, joilla uutta
tietoa ja osaamista organisaatiossa muodostetaan, virallistetaan ja jaetaan.
Vaikka Cabreran ja tutkijakollegoiden (2006, 261) tutkimuksessa tietojärjestelmillä oli vain
vähän vaikutusta tiedon ja osaamisen jakamiseen organisaatiossa, on teknologia kuitenkin
helpottava tekijä erityisesti tiedon hallinnassa, mutta myös tiedon ja osaamisen jakamisessa
ja uuden muodostamisessa organisaatioissa (Beamish & Armistead 2001, 109). Seuraavas-
sa luvussa tarkastelen näitä tietoteknisiä ratkaisuja ja niiden käyttöä.
5.6 Tietojärjestelmät tiedon hallinnan sekä uuden tiedon ja osaamisen
muodostamisen edistäjinä
Tietoteknologian hyödyntäminen sekä olemassa olevan tiedon hallinnassa että uuden tiedon
muodostamisessa ja osaamisen kehittämisessä on keskeistä tiedon ja osaamisen johtami-
sen vahvistamisessa. Se, millaisen roolin ja aseman tietotekniset ratkaisut organisaation
tiedon ja osaamisen johtamisessa saavat, vaihtelee erilaisissa tiedon ja osaamisen johtami-
sen lähestymistavoissa hallitsevasta roolista vähäiseen.
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Tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuudessa näistä tietoteknisistä ratkaisuista käytetään
myös nimitystä tietämysjärjestelmät (KMS, knowledge management systems21). Alavi ja
Leidner (2001, 114) määrittelevät KMS ryhmäksi organisaation tiedon ja osaamisen johtami-
seen käytettäviä tietojärjestelmiä (IS), jotka on kehitetty tukemaan ja edistämään tiedon
muodostamisen, säilyttämisen, siirron ja käytön prosesseja. Ne eivät yleensä merkittävästi
eroa perinteisistä tietojärjestelmistä, mutta niitä on Alavin ja Leidnerin (2001, 109) mukaan
kuitenkin yritetty kehittää siten, että ne mahdollistaisivat käyttäjilleen merkitysten liittämisen
informaatioon. Dutta (1997, 79-80, 82) kuvaa tietojärjestelmien kehittymistä datan proses-
soinnista tietämyksen prosessointiin ja tietämysjärjestelmiin. Hänen mukaansa
tietämysjärjestelmät käyttävät kattavasti alaspesifiä tietoa ongelmien ratkaisemiseen ja
päätöksenteon prosessien tukemiseen. Perinteisten tietojärjestelmien keskittyessä informaa-
tion varastointiin dokumenteissa ja manuaaleissa, tietämysjärjestelmä tämän lisäksi varastoi
tiedon siitä, kuinka dokumenttia tai manuaalia tulkitaan ja käytetään. Hän sisällyttää tietä-
mysjärjestelmiin laajasti monenlaiset tietojärjestelmät, kuten asiantuntijajärjestelmät, yhteiset
tietokannat ja muut organisaation tietotekniset sovellukset, jotka auttavat organisaation
tehokkaassa tiedon ja osaamisen johtamisessa. Nämä kaikki kumuloituvasti muodostavat
voimakkaan KMS. Käytän tässä tutkimuksessa tietojärjestelmä- ja tietämysjärjestelmä
käsitteitä synonyymeinä ja ohjelmistoa tarkoittaen.
Teknologian kehittyessä tietojärjestelmien käyttöönottamisessa on yhä enemmän kyse
organisatorisista ja strategisista kysymyksistä. Suuri osa KMS tutkimuksista on kuitenkin
keskittynyt teknisiin kysymyksiin (Dutta 1997; Hayes & Walsham 2005), mutta tietoisuus
teknisten ja sosiaalisten prosessien vahvasta kietoutumisesta toisiinsa on lisääntynyt
(Sambamurthy & Subramani 2005). Tietotekniikan hyödyntämisen organisaatiossa on
perustuttava tietohallintostrategiaan ja organisaation strategiaan. Tietohallintostrategian taas
tulee pohjautua siihen tietoympäristöön ja tavoitteisiin, joihin tiedon ja osaamisen johtamisel-
la pyritään. Tiedon ja osaamisen johtamisen painopisteet (esim. korostetaanko olemassa
olevan tiedon hallintaa vai verkostoitumista ja uuden tiedon muodostamista) eroavat eri
organisaatioissa ja siten myös se, millaisia ja miten tietojärjestelmiä hyödynnetään. (Dutta
1997; Hansen ym. 1999; Hendriks 2001; Alavi & Leidner 2001.)
Tiedon ja osaamisen johtamisessa käytetyt tietojärjestelmät voidaan luokitella kolmeen
ryhmään. Ensimmäisen ryhmän muodostavat tietotekniset ratkaisut, joissa tietoa säilytetään
tietovarastoissa, ja tätä dokumentoitua tietoa (esim. ohjeita) voidaan jakaa organisaatiossa
21 Samoin kuin tietojärjestelmä käsite tietämysjärjestelmä voi tarkoittaa suppeasti vain ohjelmistoa
(kuten tässä) tai laajasti koko organisaation tiedon ja osaamisen johtamisen kokonaisuutta (esim.
Korpela 1999, 98-99; Nonaka ym. 2006; 183).
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uudelleen käytettäväksi. Nämä tietojärjestelmät tukevat organisaation tiedon hallintaa.
Toisen ryhmän muodostavat tietotekniset ratkaisut, joiden avulla pyritään tekemään näky-
väksi organisaation hiljaista tietoa ja osaamista. Tällaisia ovat esimerkiksi verkkoportfoliot
sekä asiantuntija- ja osaamisrekisterit, joista voidaan nähdä kuka tietää ja osaa mitäkin,
vaikka itse osaamista ei pystytäkään koodaamaan ja siirtämään tietoteknisesti. Kolmannen
kokonaisuuden muodostavat verkkoympäristöratkaisut, joissa viestintä ja keskustelu ei ole
aikaan ja paikkaan sidottua. Näillä järjestelmillä pystytään esimerkiksi tavoittamaan suuri
joukko ihmisiä nopeasti (esim. sähköiset ilmoitustaulut) ja ne tukevat viestintää ja vuorovai-
kutusta organisaatiossa. (Lank 1997, 410-411; Alavi & Leidner 2001, 114-115.) Kahteen
ensimmäiseen luokkaan kuuluvia tietoteknisiä ratkaisuja voi kuvata yhdistäviksi ja kolman-
teen ryhmään kuuluvia vuorovaikutteisiksi ratkaisuiksi (Hayes & Walsham 2005, 55).
Myöhäisemmässä julkaisussaan Alavi ja Tiwana (2005, 104-115) luokittelevat tiedon ja
osaamisen johtamisessa käytettyjä tietojärjestelmiä neljän keskeisen tiedon ja osaamisen
johtamisen prosessin mukaisesti: tiedon muodostaminen, tiedon säilyttäminen, tiedon siirto ja
tiedon käyttö. Tiedon muodostamista edistäviksi järjestelmiksi he esittävät verkko-
oppimisympäristöt ja yhteistyötä tukevat järjestelmät, jotka mahdollistavat ihmisten vuorovai-
kutuksen, reflektoinnin ja oppimisen. Tiedon säilyttämistä tukevien järjestelmien keskeinen
tavoite on muodostaa organisaation tietovarastot ja keinot niissä olevan tiedon saamiseksi.
Tällaisia ovat erilaiset tietovarastot (data warehouse) ja tiedon louhinta (data mining), jonka
avulla pyritään uusien ja hyödyllisten säännönmukaisuuksien löytämiseen suurista tietomas-
soista. Tiedon siirtoa edistävät järjestelmät voidaan puolestaan jakaa henkilöiden välistä
vuorovaikutusta tukeviin reaaliaikaisiin (on-line keskustelut, videokonferenssit) ja ei-
reaaliaikaisiin (sähköposti) sekä koodatun tiedon saantia tukeviin, kuten erilaiset organisaati-
ossa olevat portaalit. Tiedon käyttöä edistäviksi järjestelmiksi Alavi ja Tiwana (2005) esittävät
asiantuntijajärjestelmät ja päätöksentekoa tukevat järjestelmät.
Tietotekniset ratkaisut ovat perinteisesti painottuneet koodattuun tietoon ja Alavin ja Leidne-
rin (2001, 114-115) mukaan esimerkiksi johtamisen raportointijärjestelmät ja
päätöksenteontukijärjestelmät ovat keskittyneet keräämään ja jakamaan tätä tietoa (myös
Malhotra 2000, 2-15). Nonaka tutkijakollegoinen (2001c) kritisoi voimakkaasti tätä staattiseen
olemassa olevan tiedon säilyttämistä korostaviin tietoteknisiin ratkaisuihin keskittymistä. He
tarkastelevat artikkelissaan tietoteknisiä ratkaisuja uuden tiedon muodostamisen mallin
vaiheiden kautta. He korostavat erilaisia ryhmien toimintaa mahdollistavia ratkaisuja, mutta
eivät sinänsä esitä edellä esitettyihin tietoteknisiin ratkaisuihin mitään uutta. He myös
toteavat, että hiljaisen tiedon siirtämisessä hiljaisena tietotekniikalla on hyvin rajoittunut ja
eksplisiittisen tiedon yhdistämisessä vahva rooli.
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Tiedon ja osaamisen johtamisen 2000- luvun artikkeleissa näkyy välineiden monipuolistumi-
nen ja erityisesti painottuvat erilaiset verkko/internet-pohjaiset ratkaisut heijastaen ajattelun
kehittymistä toisen sukupolven tiedon ja osaamisen johtamiseksi (Ahonen ym. 2000, 282-
284). Ruggles (1998) selvitti tutkimuksessaan yli 400 organisaation tiedon ja osaamisen
johtamisen toteuttamista. Selvästi eniten sekä olemassa olevia että suunniteltuja tiedon ja
osaamisen johtamisen käytäntöjä olivat organisaation intranetin, tietovarastojen ja päätök-
sentekoa tukevien välineiden kehittäminen sekä yhteistyötä tukevan verkkoympäristön
käyttöönotto. Tulevaisuudessa näissä organisaatioissa nähtiin keskeisimmäksi kuitenkin
ihmisiin liittyvien asioiden kehittäminen, kuten organisaation sisäisten asiantuntijahakemisto-
jen, työntekijöiden yhteistyön ja verkostoitumisen edistäminen sekä henkilön palkkaaminen
(Chief Knowledge Officer) tiedon ja osaamisen johtamiseen sisältyvien tehtävien koordinoin-
tiin. Tutkimusten mukaan tietotekniset ratkaisut ovat edistäneet informaation ja tiedon
jakamista ja saantia organisaatioissa, mutta vain siinä tapauksessa, että edellisessä luvussa
käsitellyt asiat, kuten tiedon jakamisen kulttuuri, sitä tukevat (esim. Pan & Scarborough 1999;
Järvenpää & Staples 2000; Wasko & Faraj 2000; Stoddart 2001; Newell ym. 2001; Alavi ym.
2005). Alavin ja Tiwanan (2005, 119) mukaan tietotekninen ulottuvuus tiedon ja osaamisen
johtamisessa on kuitenkin edelleen vähän tutkittu alue.
Suomessa kansalliset tietoyhteiskuntapoliittiset (Sitra 1998) ja terveyspoliittiset (STM 1996;
2002; 2007) strategiat ovat voimakkaasti linjanneet informaatioteknologian hyödyntämisen
painopistealueeksi ja keskeiseksi välineeksi julkisen hallinnon ja palveluiden kehittämisessä.
Terveydenhuollon organisaatioissa kehittäminen on viime vuosina keskittynyt potilastietojär-
jestelmiin, erityisen vahvasti sähköisen potilaskertomukseen, alueellisiin ratkaisuihin sekä
sähköiseen tiedon hallintaan (STM 2007). Kansainvälisten trendien mukaisesti myös
asiakkaiden käyttöön tarkoitetut tietotekniset ratkaisut ovat voimakkaasti yleistymässä (esim.
Hyvis-terveysportaali, virtuaalinen käynti synnytyssairaalassa, teknologiaterveyskeskus
Oulu). Hämäläisen tutkijaryhmän (2007) tutkimus osoitti, että tietotekniikan hyödyntäminen
on merkittävästi lisääntynyt suomalaisissa terveydenhuollon organisaatioissa. Tutkimuksen
mukaan lähes kaikissa terveydenhuollon organisaatioissa on käytössä sähköinen potilasker-
tomus ja sähköisen lähete-palautejärjestelmän sekä teleradiologian käyttö on selvästi
lisääntynyt. Tulokset kuvaavat vahvasti kliiniseen tiedon hallintaan käytettävien tietojärjes-
telmien kehittymistä. Myös suomalaisissa suuryrityksissä liiketoimintatiedon hallinta on
Halosen ja Hannulan (2007) tutkimuksen mukaan selvästi kehittynyt 2000-luvun aikana.
Internetin ja sähköpostin käyttö on tutkimusten mukaan jo yleistä ja etenkin suurimmissa
terveydenhuollon organisaatioissa on myös organisaation sisäinen intranet. Terveydenhuol-
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lon organisaatioissa työskentelevien asenteet tietotekniikan hyödyntämiseen ovat pääosin
myönteisiä, mutta osaamispuutteet ovat tulleet esille useissa tutkimuksissa. (Esim. Raijas
2001; Immonen ym. 2003; Saranto ym. 2002; 2003; Jauhiainen 2004; Heikkilä 2005; Rantala
2006; Hämäläinen ym. 2007; Raitoharju 2007). Tietotekniset perustaidot ovat jo kohtalaiset,
mutta syvällisempää osaamista vaativassa esimerkiksi tietokantojen käytössä erityisesti
hoitohenkilökunnalla on osaamispuutteita. Myös ikääntyneiden työntekijöiden tietotekniikan
ja tiedonhallinnan osaaminen on nuorempia ikäluokkia heikompaa. Kansainvälisten tutkimus-
ten tulokset hoitohenkilökunnan osalta ovat samansuuntaisia (esim. Estabrooks ym. 2003;
Morris-Docker ym. 2004).
Sen sijaan johtamista tukevien ja erityisesti tiedon ja osaamisen johtamista edistävien
tietoteknisten ratkaisujen kehittäminen ja käyttö kunnissa (Hyrkäs & Ståhle 2005) ja tervey-
denhuollon organisaatioissa on huomattavasti vähäisempää. Lain vaatimusten mukaisesti
terveydenhuollon organisaatiot ovat velvoitettuja seuraamaan ja raportoimaan esim. hoitoon
pääsyä. Sähköisiä tietojärjestelmiä tähän oli käytössä noin 70 prosentissa sairaanhoitopiirejä
ja 20 prosentissa terveyskeskuksia. Sähköinen laadun seurantajärjestelmä oli alle puolella
sairaanhoitopiirejä ja vain muutamassa terveyskeskuksessa. (Hämäläinen ym. 2007.) Myös
erityisten johdon tietojärjestelmien kehittäminen alkoi julkisella sektorilla Suomessa vasta
2000-luvun vaihteessa suurissa kaupungeissa ja sairaaloissa. Ne hyödyttävät eniten
organisaatioiden ylintä johtoa talouden seurannassa, mutta ovat puutteellisia henkilöstöjoh-
tamisen näkökulmasta (Anttiroiko & Kallio 1999; Hoffren & Parkkonen 2003; Kolehmainen
2004; Kivinen ym. 2008).
Täydennyskoulutusmääräykset ovat vauhdittaneet sähköisten koulutusrekisterien kehittämis-
tä, mutta niistä ja esimerkiksi sähköisistä osaamisrekistereistä, verkkoportfolioista ja
verkkoympäristöjen käytöstä ei yksittäisiä tapaustutkimuksia lukuun ottamatta ole kattavaa
tietoa. Näiden tutkimusten (Lammintakanen ym. 2002; Kaukosalmi-Virtanen 2006; Anttonen
2007; Lepistö ym. 2007) mukaan nämä tietojärjestelmät edistävät osaamisen johtamista
(esim. perehdytys, osaamisen arviointi) ja henkilöstöllä olevan tiedon ja osaamisen näkyväk-
si tekemistä sekä tietoisuutta organisaatiossa, joskin tiedon jakaminen laajemmin
organisaation käyttöön ei vielä ole luontevaa. Ne myös edistävät organisaation kokonaisuu-
den hahmottamista, strategista ajattelua ja henkilöstön osaamisen laajempaa käyttöä. Näin
ollen niiden voidaan katsoa yhdistävän yksilötasoista ja organisaatiotasoista osaamiskeskus-
telua, jonka Viitala (2003) tutkimuksessaan näki olevan kaukana toisistaan.
Terveydenhuollon organisaatiot ovat tietojärjestelmien käyttämisen konteksteina monimut-
kaisia. Raitoharjun (2007) ja Tähkäpään (2007) väitöstutkimuksissa esiin tulevien kulttuuriin,
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professioihin ja julkisiin organisaatioihin liittyvien haasteiden lisäksi tutkimukset tuovat esiin
strategisuuden puutteen ja kokonaisnäkemyksen vahvistamisen tarpeen (esim. Juvansuu
ym. 2004; Tähkäpää 2007). Juvansuu tutkijakollegoineen (2004, 44, 89) toteaa, että näke-
myksellisyys halutusta terveydenhuollosta on varsin kehittymätöntä, eivätkä päämäärät ja
strategiat ole selvillä. Näin ollen useat eri hankkeet eivät kohtaa ja muodosta kokonaisuuk-
sia. Näin ollen informaatioteknologian käytön merkitys työyhteisöille ja terveydenhuollolle jää
epäselväksi.
Tietojärjestelmien käyttöön keskeisesti vaikuttava tekijä on tietojärjestelmien hyödyllisyys
käyttäjälle hänen työnsä kannalta. Muita käyttöön vaikuttavia tekijöitä osaamisen, hyödylli-
syyden ja kulttuurin lisäksi ovat järjestelmän laatu sekä järjestelmässä olevan tiedon laatu.
Järjestelmän laatua kuvaavat muun muassa käytettävyys, kuinka helppoa järjestelmää on
käyttää ja paljonko aikaa ja vaivaa se vaatii. Järjestelmässä olevan tiedon laatua käyttäjä
arvioi esimerkiksi sen suhteen, vastaako se hänen tarpeisiinsa, onko se luotettavaa ja
ajantasaista ja rakenteiltaan soveltuvaa. (Esim. DeLone & McLean 1992; Kwan & Balasu-
bramanian 2003.) Kwanin ja Balasubramanianin (2003) mukaan kontekstuaalisen tiedon
(esim. kenen luoma sisältö, milloin, miksi) puute vähentää käyttäjien luottamusta ja siten
järjestelmän käyttöä (myös Hayes & Walsham 2005).
Tietojärjestelmien käyttöönotto vaatii käyttöön vaikuttavien tekijöiden lisäksi työprosessien ja
toimintatapojen muuttamista. Näihin yksikkörajat ja jopa organisaatiorajat ylittäviin käytännön
toiminnantason muutoksiin on terveydenhuollon organisaatioissa ollut vaikea päästä
(Liikanen 2002). Tiedon ja osaamisen johtamisessa informaatioteknologian rooli on keskei-
nen, mutta vain välineellinen. Se mahdollistaa ja edistää sekä tiedon hallintaa että uuden
tiedon ja osaamisen muodostumista organisaatioissa. Kuten Mohrman ryhmineen (2003, 26)
tutkimuksensa tulosten perusteella toteaa, informaatioteknologia on mahdollistaja organisaa-
tiossa ja työkalu tiedon ja osaamisen johtamisessa, mutta ei itse ratkaisu.
115
6 YHTEENVETO TEOREETTISESTA OSASTA JA KYSELYTUTKIMUSTA
OHJAAVA ASETELMA
Tietoon ja osaamiseen liittyvät kysymykset eivät sinänsä ole uusia organisaatio- ja johtamis-
teorioissa. Kahden viime vuosikymmenen aikana vahvasti tietoyhteiskuntakehitykseen liittyen
tiedon ja osaamisen merkitys organisaatioiden tärkeimpänä aineettomana pääomana ja
keskeisenä kilpailutekijänä on kuitenkin korostunut näkyvästi. Knowledge management
-käsitteen kautta käyty tiedon ja osaamisen johtamisen keskustelu on keskittynyt aineetto-
man pääoman lajeista erityisesti inhimilliseen pääomaan (ihmiset ja heidän osaamisensa),
raknteelliseen pääomaan (esim. teknologiat, tietojärjestelmät ja kulttuuri) ja sosiaaliseen
pääomaan (sosiaaliset suhteet ja verkostot) sisältyviin kysymyksiin.
Tiedon ja osaamisen johtamisen lähtökohtana on käsitys tiedosta. Tiedon hierarkisessa
mallissa informaatio on dataa, jolla on merkitys tarkoitus ja tulkinta. Informaatio puolestaan
muuttuu tiedoksi ihmisen prosessoitua merkityksellisen informaation osaksi omaa tiedollista
struktuuriaan. Tieto sanaan liittyy jo alkuperäisesti suomen kielessä myös toiminnallisuuden
merkitys, taitaminen ja osaaminen. Organisatorista tietoa on tyypitelty eri tavoin. Tiedon ja
osaamisen johtamisen keskustelussa ja tutkimuksessa eniten käytetty on jako hiljaiseen ja
eksplisiittiseen tietoon. Eksplisiittinen tieto on täsmällistä, määriteltyä ja objektiivista. Sitä
voidaan prosessoida, tallentaa, viestiä ja jakaa suhteellisen helposti. Hiljainen tieto ja
osaaminen on sen sijaan sidottu kiinteästi ihmisten toimintaan, menettelytapoihin, tilanteisiin
ja arvoihin. Se on henkilökohtaista ja kokemuksellista ja sitä on vaikeampi kommunikoida ja
jakaa.
Tässä tutkimuksessa käytän käsitteestä "knowledge" suomenkielistä käännöstä "tieto ja
osaaminen". "Tiedolla" korostan käsitteen eksplisiittistä puolta, jota pidän tässä tutkimukses-
sa lähes synonyymina informaatiolle. "Osaaminen" puolestaan korostaa hiljaista tietoa, sekä
sen kognitiivista että teknistä ulottuvuutta. Terveydenhuollon organisaatioissa esimerkiksi
laboratorioanalyysi ja sen tulos voi olla jollekin organisaation toimijoista vain dataa, toisille
informaatiota ja erityisasiantuntijalle tietoa tai hänen ulkoistamaansa osaamista. Samoin
työohje tai kokousmuistio voi olla kontekstistaan irrotettuna informaatiota, mutta osallisille
tietoa. Näin ollen tiedon ja osaamisen johtamisen näkökulmasta terveydenhuollon organisaa-
tioissa työskenteleville johtajille ja työntekijöille kohdistetussa kyselyssä ei ole olennaista
tiedon lajien tarkka erottelu.
Tiedon objektiivista luonnetta tai tietoa ja osaamista prosseina korostavia tiedonkäsityksiä
esitetään yleensä tiedon ja osaamisen johtamisen lähestymistapoja erottelevana peruslähtö-
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kohtana. Tällöin keskeinen ero liittyy tiedon siirrettävyyteen ja siirtämisen muotoihin. Tietoyh-
teiskuntakeskustelun myötä myös tiedon ja osaamisen painopiste organisaatiossa on
muuttunut yksilöstä yhteisöön. Sen tuottaminen ja ylläpito on laajentunut yksilöiden piiristä
organisaatioiden ja organisaatioverkostojen toiminnaksi. Organisaatiossa työskentelevien on
oman työnsä hoitamisen lisäksi tunnettava nykyisen käytännön perusteet, ymmärrettävä eri
asioiden väliset yhteydet, hahmotettava kokonaisuuksia, ennakoitava tulevaa sekä analysoi-
tava ja arvioitava erilaisia toimintatapoja. Organisatorinen tieto ja osaaminen perustuu aina
yksilöiden osaamiseen, mutta sisältää lisäksi organisaation toimintaympäristönä historioi-
neen ja kulttuureineen.
Tiedon ja osaamisen johtamisessa voidaan erottaa neljä lähestymistapaa: tiedon ja osaami-
sen luonteen tarkasteluun keskittyvä, tietotekninen, strategisen tason liiketoiminnallinen sekä
organisatorisen kehittämisen lähestymistapa. Ensimmäisen sukupolven keskustelua ja
tutkimusta hallitsi olemassa olevan tiedon hallintaan ja tietoteknisiin ratkaisuihin keskittynyt
tietotekninen lähestymistapa. Toisen sukupolven keskustelussa ja tutkimuksessa on vahvasti
edustettuna organisatorisen kehittämisen lähestymistapa. Tällöin keskitytään tiedon ja
osaamisen muodostamiseen ja sitä edistävien olosuhteiden ja edellytysten kehittämiseen.
Erityisesti 2000-luvulla tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuudessa ja tutkimuksessa on
nähtävissä lähestymistapojen integraatiokehitystä; erilaiset tiedon muodot ovat tärkeitä ja
olennaista on niiden vuoropuhelu kontekstin ratkaistessa paintotuksen ja hyödynnettävät
välineet ja menetelmät.
Käsiteanalyysissä knowledge management -käsitteen ominaisuuksiksi tulivat systeemisyys,
yhdistävyys, hallinta, oppiminen ja edistävyys. Käsitteen kehittymisessä on havaittavissa
lähentymistä organisatorisen oppimisen ja, erityisesti 2000-luvun kokonaisvaltaisissa
lähestymistavoissa, oppivan organisaation keskustelun ja tutkimuksen kanssa. Tähän viittaa
myös oppivan organisaation artikkeleiden määrän vähentyminen 90-luvun lopun ja 2000-
luvun alun aikana KM-artikkeleiden määrän samanaikaisesti lisääntyessä voimakkaasti
(Scarbrough & Swan 2005).
Tässä tutkimuksessa toteutettu kysely terveydenhuollon johtajille ja työntekijöille perustuu
kokonaisvaltaiseen organisatorisen kehittämisen lähestymistapaan tiedon ja osaamisen
johtamisesta. Tällöin luvussa 4.2 esittämäni tiedon ja osaamisen johtamisen alue on siirtynyt
osittain päällekkäiseksi organisatorisen oppimisen ja oppivan organisaation kanssa. Nona-
kan tutkijakollegoineen (esim. 1995) esittämä uuden tiedon muodostamisen malli on
organisaation oppimisprosessi, ja oppivan organisaation kirjallisuuden tapaan (esim. Senge
1990; Garavan 1997; Moilanen 2001) kyselyssä korostetaan kokonaisvaltaisuutta, systeemi-
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syyttä, strategisuutta ja kulttuuria tiedon ja osaamisen johtamisessa. Lisäksi tutkimuksessa
vahvistetaan henkilöstövoimavarojen johtamisen ja tiedon ja osaamisen johtamisen yhteyttä
etenkin osaamisen kehittämisen kysymyksissä (myös Lyles & Easterby-Smith 2005).
Terveydenhuollon toiminnan luonne ja terveydenhuollon organisaatiot tietoympäristöinä
edellyttävät sekä koontistrategian että henkilökohtaistamisstrategian mukaista tiedon ja
osaamisen johtamista. Koontistrategia korostaa olemassa olevan tiedon hallintaa tietotekni-
siä ratkaisuja hyödyntäen. Henkilökohtaistamisstrategiassa keskeistä puolestaan on uuden
tiedon ja osaamisen muodostaminen. Kyselyssä tiedon hallintaa tarkastellaan Choon (1998)
tiedon hallinnan prosessimallin avulla ja uuden tiedon ja osaamisen muodostamista Nonakan
ja Takeuchin (1995) tiedon muodostamisen prosessimallin avulla.
Choo määrittelee tiedonhallinnan prosessien muodostaman verkoston johtamiseksi. Näissä
prosesseissa hankitaan, muodostetaan, organisoidaan, jaetaan ja käytetään informaatiota.
Hänen näkemyksensä tiedonhallinnasta on laaja sisältäen prosessit, tietolähteet ja informaa-
tioteknologian. Hänen mallinsa koostuu syklistä, jossa on kuusi toisiinsa liittyvää toimintaa:
tietotarpeiden tunnistaminen, tiedon hankinta, tiedon organisointi ja varastointi, tietotuottei-
den ja -palveluiden kehittäminen, tiedon jakelu ja tiedon käyttö. Jokainen toiminta tarvitsee
suunnittelua, organisointia ja koordinointia. Olemassa olevan informaation ja eksplisiittisen
tiedon hallinta organisaatiossa on myös edellytys uuden tiedon muodostamiselle ja siten
tärkeä osa tiedon ja osaamisen johtamisen kokonaisuutta.
Uuden tiedon muodostaminen tarkoittaa organisaation kykyä muodostaa uutta tietoa ja
osaamista läpi organisaation ja hyödyntää sitä palveluiden ja toiminnan kehittämisessä.
Tiedon muodostamisen prosessimalli kuvaa tiedon ja osaamisen liikettä ja muuntumista
neljässä eri vaiheessa yksilöiden, ryhmien ja organisaatioiden tasoilla spiraalimaisesti
edeten. Organisatorisen tiedon muodostamisen mallissa yksilön tuottama tieto ja osaaminen
vahvistetaan ja yhdistetään toisten yksilöiden tietoon ja osaamiseen sosiaalisissa proses-
seissa, ja näin lisätään ja laajennetaan koko organisaation käyttöön. Prosessin tuloksena
tapahtuu muutosta (eli oppimista) sekä yksilöissä että organisaatiossa. Tiedon muodostami-
sen prosessissa on neljä vaihetta: sosialisaatio, ulkoistaminen, yhdistäminen ja
sisäistäminen. Kaikkia vaiheita voidaan organisaatiossa edistää, tukea ja ylläpitää kutakin
vaihetta vastaavan “Ban” (fyysinen, sosiaalinen ja mentaalinen tila) järjestämisellä ja
mahdollistamisella. Tiedon ja osaamisen muodostumista organisaatiossa edistävät tavoitteel-
lisuus, itsenäisyys, epävakaus ja luova kaaos, tiedon runsaus ja riittävä monipuolisuus.
Näiden lisäksi olennaista on tiedon ja osaamisen jakamista tukevan kulttuurin olemassaolo.
Tyypillisiä piirteitä tällaisessa kulttuurissa ovat luottamus, sitoutuminen ja yhteistyö.
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Edellä kuvatut tiedonhallinnan ja uuden tiedon muodostamisen prosessit ilmentävät kyselys-
sä knowledge management -käsitteen hallinnan, oppimisen ja yhdistävyyden ominaisuuksia.
Systeemisyyden ominaisuutta on kyselyssä operationalisoitu organisaatioiden strategisuu-
den (onko olemassa, ohjaako toimintaa, sitoudutaanko yhteisiin tavoitteisiin) sekä olemassa
olevien tietoteknisten ja sosiaalisten järjestelmien (olemassa olevat käytännöt) kysymyksinä.
Edistävyyden ominaisuutta puolestaan kuvaa se, miten näitä tiedonhallinnan ja uuden tiedon
muodostamisen vaiheita on edistetty esimerkiksi henkilöstön osaamisen kehittämisen
käytännöillä ja työskentely- ja toimintatavoilla. Kulttuuria pidetään organisaation ominaisuu-
tena, yhtenä muuttujana analyyseissä, joka vaikuttaa tiedon ja osaamisen johtamisen
toteutumiseen organisaatioissa. Kuviossa 3 on esitetty kyselytutkimusta ohjaavat teoreettiset
elementit.
KUVIO 3. Kyselytutkimusta ohjaavat teoreettiset elementit.
Seuraavassa luvussa esitän 25 terveydenhuolto-organisaation johtajilta (N=521) ja työnteki-
jöiltä (N=853) kyselyllä kerättyjen aineistojen analyysit ja tulokset. Kyselytutkimuksen






























Vastanneista johtajista 58 % työskenteli erikoissairaanhoidossa, 33 % perusterveydenhuol-
lossa ja 9 % yksityisessä terveydenhuollon organisaatiossa.  Työntekijöiden aineistossa oli
16 % yksityisen terveydenhuollon vastaajia ja lähes saman verran (44 % esh, 40 % pth)
erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon vastaajia. Perusterveydenhuollon työntekijä-
vastaajista lähes puolet (47 %) oli suurista kaupungeista, kolmannes (34 %) kuntayhtymistä
ja vajaa viidesosa (18 %) pienehköistä kunnista. Perusterveydenhuollon johtajavastaajista
suurin osa (64 %) oli suurista kaupungeista, neljäsosa (26 %) kuntayhtymistä ja 10 %
pienehköistä kunnista. Sairaanhoitopiireittäin vastauksia oli eniten (33 % johtajat, 25 %
työntekijät) Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiristä ja vajaa viidennes (18 %) Pohjois-
Savon sairaanhoitopiiristä. Vähiten vastaajia sekä johtajissa (5 %) että työntekijöissä (7 %)
oli Kainuun maakunnasta.
Suurin osa vastaajista oli naisia (liite 8). Eniten miehiä oli erikoissairaanhoidon johtajavastaa-
jissa (27 %). Johtajien iän keskiarvo oli 51 vuotta ja 93 % heistä oli yli 40-vuotiaita.
Työntekijöiden keski-ikä oli 45 vuotta ja 72 % heistä oli yli 40-vuotiaita. Esimerkiksi Stakesin
tilaston mukaan vuoden 2003 lopussa Suomessa asuvista terveydenhuollon ammattihenki-
löistä 13 % oli miehiä; lääkäreistä miehiä oli 47 % ja sairaanhoitajista 8 %. Kuntatyönantajan
mukaan sairaanhoitajien keski-ikä oli 40 vuotta, erikoissairaanhoitajien 44 vuotta, sairaalassa
työskentelevien osastonhoitajien 50 vuotta ja ylihoitajien 51 vuotta. Perushoitajista 76 %,
sairaanhoitajista 52 %, erikoissairaanhoitajista 70 % ja osaston- ja ylihoitajista 93 % oli yli 40-
vuotiaita (Kuntatyönantaja 2002). Laillistetuista lääkäreistä vuoden 2003 lopussa 66 % oli yli
40-vuotiaita Terveydenhuollon oikeusturvakeskuksen ylläpitämän terveydenhuollon ammatti-
henkilöiden keskusrekisterin mukaan (Stakes 2004). Kokonaisuutena vastaajat edustavat
kohtalaisen hyvin terveydenhuollon henkilöstöä. Kato oli suurinta lääkäreiden ryhmässä,
erityisesti erikoissairaanhoidossa työskentelevät mieslääkärit ovat aineistoissa aliedustettui-
na.
Sekä johtajat että työntekijät olivat työskennelleet pitkään samassa organisaatiossa. Yli 14
vuotta nykyisessä organisaatiossaan oli työskennellyt johtajista 64 % ja työntekijöistä vajaa
puolet (46 %). Yksityisen terveydenhuollon vastaajissa oli kuitenkin selvästi enemmän
lyhyemmän aikaa (< 5 vuotta) samassa organisaatiossa työskennelleitä kuin julkisen
terveydenhuollon vastaajissa. Työntekijöistä lähes saman verran (43 %) oli työskennellyt
myös samassa tehtävässä yli 11 vuotta.
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Lääkäreiden alhaisen vastausprosentin vuoksi suurin osa (91 %) työntekijöistä oli hoitohenki-
lökuntaan kuuluvia yleisimmän ammattinimikkeen ollessa
sairaanhoitaja/erikoissairaanhoitaja. Johtajista noin neljännes oli lääkärijohtajia ja 12 % muita
strategisessa johdossa tai henkilöstön johto- ja kehittämistehtävissä työskenteleviä. Kuiten-
kin johtajienkin yleisin nimike oli hoitajajohtajaryhmään kuuluva osastonhoitaja. Johtajista yli
puolet ilmoitti tekevänsä sekä hallinnollista ja johtamistyötä että kliinistä työtä tai hoitotyötä.
Yllättäen 8 % johtajista ilmoitti tekevänsä täysin kliinistä työtä tai hoitotyötä. Julkisen tervey-
denhuollon työntekijöistä vajaa puolet työskenteli vuodeosastolla ja 31 %
avoterveydenhuollossa tai poliklinikalla. Julkisen terveydenhuollon työntekijävastaajista 46 %
teki kolmivuorotyötä ja 36 % päivätyötä.
7.2 Strategia tiedon ja osaamisen johtamisen lähtökohtana
Organisaation visio, strategia ja tavoitteet ovat keskeisiä lähtökohtia tiedon ja osaamisen
johtamisessa. Organisaation näkökulmasta on tärkeää, että toiminnan tarkoitus, tavoitteet ja
niihin pääsemiseksi tarvittava merkityksellinen tieto ja kriittinen osaaminen ovat selvillä
kaikilla organisaation tasoilla. Yksilön kannalta taas on oleellista tietää, miten oma tehtävä ja
tavoitteet liittyvät laajempaan koko organisaation kokonaisuuteen. Keskeistä on tavoitteiden
yhdensuuntaisuus koko organisaatiossa, ja organisaation ja yksilön pyrkimysten ja tavoittei-
den yhdistäminen. Näin ollen johtajilta ja työntekijöiltä kysyttiin, onko heidän
organisaatiossaan esitettyjä strategioita tai tietävätkö he niiden olemassaolosta, strategioi-
den selkeydestä ja yhdensuuntaisuudesta sekä organisaation strategian yhteydestä
henkilöstön tavoitteisiin, osaamistarpeisiin ja osaamisen kehittämiseen.
Suurin osa johtajista vastasi, että heidän organisaatiossaan on kirjallisena koko organisaatio-
ta koskeva strategia (85 %), henkilöstöstrategia tai henkilöstötilinpäätös (80 %),
toimialoittaiset strategiat (78 %) ja yksikkökohtaiset strategiat (68 %). Selvästi huonommin
tiedettiin tietohallintostrategian ja viestintästrategian olemassaolosta. Molempien kohdalla yli
40 prosenttia johtajista ei tiennyt, onko organisaatiossa kyseisiä strategioita tai oli sitä mieltä,
että niitä ei ollut tehty. Työntekijät tiesivät strategioiden olemassaolosta heikommin. Kirjalli-
sen strategian organisaatiolla tiesi olevan 72 prosenttia, toimialoittaisen 62 prosenttia ja
yksikkökohtaisen 63 prosenttia työntekijöistä. Yli 70 % työntekijöistä oli sitä mieltä, että
tietohallintostrategiaa ja viestintästrategiaa ei ole tai he eivät tienneet sen olemassaolosta, ja
yli puolet (54 %) oli tietämättömiä myös henkilöstöstrategiasta.
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Yksityisen terveydenhuollon johtajat tiesivät strategioiden olemassaolosta paremmin kuin
julkisen. Erot olivat suurimpia toimialoittaisten, yksikkökohtaisten ja viestin-
tä/markkinointistrategioiden kohdalla. Kaikki yksityisen terveydenhuollon johtajat vastasivat,
että organisaatiossa on toimialoittaiset ja 98 prosentin mukaan myös yksikkökohtaiset
strategiat joko kirjallisena tai suullisena. Julkisen terveydenhuollon johtajista 19 prosentin
mielestä toimialoittaisia (p=.001) ja 24 prosentin mielestä yksikkökohtaisia strategioita
(p=.001) ei ole tai he eivät tiedä niiden olemassaolosta. Viestintä/markkinointistrategian
olemassaolosta ei tiennyt 43 % julkisen ja 19 % yksityisen terveydenhuollon johtajista
(p=.002). Työntekijäaineistossa erot julkisella ja yksityisellä sektorilla työskentelevien välillä
olivat vähäisemmät. Vain viestintä/markkinointistrategian kohdalla ero oli tilastollisesti
merkitsevä (p=.000). Julkisen terveydenhuollon työntekijöistä 76 % oli sitä mieltä, että
viestintästrategiaa ei ole tai he eivät tiedä sen olomassaolosta. Yksityisen terveydenhuollon
työntekijöistä tätä mieltä oli 61 %.
Tarkastelin logistisella regressioanalyysillä julkisen terveydenhuollon johtajien vastauksista,
mitkä taustamuuttujat selittivät sitä, onko organisaatiossa strategiaa ja jos on, niin tietääkö
vastaaja sen olemassaolosta. Luokittelin selitettävän muuttujan (k121) uudelleen kaksiluok-
kaiseksi: 1) organisaatiossa on joko kirjallinen tai suullinen strategia ja 2) organisaatiossa ei
ole strategiaa tai vastaaja ei tiedä sen olemassaolosta. Selittäjiksi malliin laitoin korrelaatioi-
den perusteella työn luonteen, sairaanhoitopiirin, kuntatyypin ja ammattiryhmän. Analyysissä
tarkastelin mallin sopivuutta, selitysastetta, ennustustarkkuutta ja ennen kaikkea yksittäisten
selittävien muuttujien merkityksellisyyttä (Nummenmaa 2004, 325).
Sekä mallin sopivuusinformaatio (X²=93.153, df=13, p=.000) että sopivuuskertoimen
tarkastelu (X²=116.084, df=102, p=.161) osoittivat mallin hyvin soveltuvaksi. Selitysosuus oli
34 % ja malli luokitteli yhteensä 88 % havainnoista oikein. Selittäjistä sairaanhoitopiiri
(p=.000) ja ammattiryhmä (p=.000) olivat merkitsevämpiä selittäjiä kuin kuntatyyppi (p=.003)
ja työn luonne (p=.004). Sairaanhoitopiireittäin tarkasteltuna Etelä-Savon ja Kymenlaakson
sairaanhoitopiirin alueen johtajat joko tiesivät heikoiten organisaatioidensa strategiasta tai
niitä ei ollut olemassa. Etelä-Savon johtajista vain 64 % ja Kymenlaakson johtajista 76 %
ilmoitti organisaatiollaan olevan kokonaisstrategian, kun taas Keski-Suomen (94 %),
Helsingin ja Uudenmaan (91 %) sekä Pohjois-Savon (90 %) johtajista selvästi suurempi osa
ilmoitti organisaatiollaan olevan strategian joko kirjallisena tai suullisena. Kuntayhtymissä ja
pienehköissä kunnissa työskentelevistä johtajista noin neljäsosa vastasi, että organisaatios-
sa ei ole strategiaa tai he eivät siitä tiedä. Erikoissairaanhoidossa ja keskuskaupungeissa
työskentelevillä johtajilla vastaava luku oli 11 prosenttia. Työnsä täysin kliiniseksi työksi tai
hoitotyöksi luokitelleista johtajista peräti 41 % vastasi, ettei organisaatiossa ole strategiaa tai
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he eivät tiedä sen olemassaolosta. Ammattiryhmittäin tarkasteltuna vastaava luku oli
lääkärijohtajilla 29, hoitajajohtajilla 7 ja muilla johtajilla 8 prosenttia.
Myös julkisen terveydenhuollon työntekijöistä tekemäni logistinen regressiomalli soveltuu
aineistoon (mallin soveltuvuusinformaatio X²=61.004, df=15, p=.000, soveltuvuuskertoimen
tarkastelu X²=148.391, df=151, p=.545), mutta selitysaste jäi alhaiseksi (12 %). Malli luokitteli
71 % havainnoista oikein. Malliin korrelaatioiden perusteella selittäjiksi laittamistani muuttujis-
ta sairaanhoitopiiri (p=.000), kuntatyyppi (p=.002) ja ammatillinen koulutus (p=.010) olivat
tilastollisesti merkitseviä, kun taas työaikamuoto (p=.183) ei sitä ollut.
Myös työntekijöistä kuntayhtymien (42 %) ja pienehköjen kuntien (43 %) vastaajista suurem-
pi osa oli sitä mieltä, että organisaatiossa ei ole strategiaa tai he eivät siitä tiedä kuin
keskuskaupunkien (23 %) ja erikoissairaanhoidon (26 %) työntekijöissä. Sairaanhoitopiireit-
täin tarkasteltuna 82 % Pohjois-Savon, 76 % Kymenlaakson ja 73 % Helsingin ja
Uudenmaan sairaanhoitopiirin työntekijävastaajista ilmoitti organisaatiossaan olevan
strategian, vastaavan luvun ollessa Kainuussa 55 %, Keski-Suomessa 60 % ja Etelä-
Savossa 61 %.  Kymenlaakson sekä Pohjois- ja Etelä-Savon johtajien ja työntekijöiden
vastaukset olivat samansuuntaisia, kun taas Helsingin ja Uudenmaan ja erityisesti Kainuun ja
Keski-Suomen johtajien ja työntekijöiden näkemykset organisaation strategian olemassa-
olosta erosivat huomattavasti toisistaan.
Johtajista vain hieman yli puolet (58 %) piti organisaationsa strategiaa selkeänä ja katsoi
eritasoisten strategioiden täydentävän toisiaan (60 %). Toisaalta kolmannes johtajista oli sitä
mieltä, että heidän organisaationsa strategia ei ole selkeä. Erikoissairaanhoidon ja keskus-
kaupunkien johtajista suurempi osa piti organisaationsa strategiaa selkeänä kuin pienten
kuntien ja kuntayhtymien (p=.022). Kaikista eniten organisaationsa strategian sekä selkeäksi
(83 %) että organisaation strategiat toisiaan täydentäviksi (70 %) arvioineita oli kuitenkin
yksityisen terveydenhuollon johtajissa. Erityisesti Etelä-Savon ja Kymenlaakson sairaanhoi-
topiirien organisaatioiden johtajat eivät pitäneet strategioita selkeinä (p=.000) ja toisiaan
täydentävinä (p=.000). Vain 24 % Etelä-Savon ja 38 % Kymenlaakson johtajista oli sitä
mieltä, että organisaation strategia on selkeä ja 31 prosentin Etelä-Savon ja 47 prosentin
Kymenlaakson johtajista mielestä organisaation strategiat täydentävät toisiaan. Lääkärijohta-
jat suhtautuivat muita ammattiryhmiä kriittisemmin strategioiden selkeyteen (p=.016) ja
toisiaan täydentävyyteen (p=.000). Heistä vain 47 % piti organisaationsa strategiaa selkeänä
ja 38 % strategioita toisiaan täydentävinä, vastaavien lukujen ollessa hoitajajohtajilla 61 % ja
62 % sekä muilla johtajilla 69 % ja 75 %. Työntekijöistä suurin osa (59 %) ei pystynyt
arvioimaan täydentävätkö strategiat toisiaan.
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Vajaa puolet sekä johtajista että työntekijöistä oli sitä mieltä, että organisaation strategiassa
ei ole selkeää näkemystä henkilöstön kehittämisestä ja työntekijöistä 37 prosentin mielestä
strategiset linjaukset eivät ohjaa heidän ammatillisen osaamisensa kehittämistä (taulukko 9).
Vaikka johtajista suurimman osan mielestä henkilöstön osaamisen kehittäminen lähtee
organisaation tarpeista, vain vajaa puolet heistä oli sitä mieltä, että työntekijöiden osaamista-
voitteet on määritelty strategiasta lähtien.
TAULUKKO 9. Strategian yhteys henkilöstön kehittämiseen organisaatiossa (%-osuudet).













strategiassa ei ole selkeää näkemystä
42 51 44 31
Henkilöstön osaamisen kehittäminen organisaatios-
samme lähtee organisaation tarpeista
85 12 72 22
Työntekijöiden osaamistavoitteita ei ole määritelty
organisaation strategiasta lähtien
41 47
Strategiset linjaukset eivät ohjaa ammatillisen
osaamiseni kehittämistä
37 39
Työnsä täysin kliiniseksi työksi tai hoitotyöksi luokitelleista johtajista suurempi osa (33 %)
kuin täysin (9 %) tai osittain (12 %) johtamistyötä ja muuta kehittämistyötä (5 %) tekevistä
johtajista oli sitä mieltä, että henkilöstön osaamisen kehittäminen ei lähde organisaation
tarpeista (p=.005). Yksityisen terveydenhuollon johtajat pitivät strategian ja henkilöstön
kehittämisen yhteyttä vahvempana kuin julkisen terveydenhuollon johtajat. Lähes kaikkien
yksityisen terveydenhuollon johtajien (98 %) mielestä henkilöstön kehittäminen lähtee
organisaation tarpeista ja työntekijöiden osaamistavoitteet on määritelty strategiasta lähtien
(72 %). Julkisen terveydenhuollon johtajista 44 prosentin mielestä työntekijöiden osaamista-
voitteiden määrittely perustuu strategiaan (p=.001). Sen sijaan suurempi osa pienten kuntien
(55 %), kuntayhtymien (51 %) ja yksityisen terveydenhuollon (54 %) työntekijöistä oli sitä
mieltä, että heidän organisaationsa strategiassa ei ole selkeää näkemystä henkilöstön
kehittämisestä kuin erikoissairaanhoidon (41 %) ja keskuskaupunkien työntekijöistä (36 %)
(p=.005). Hoitohenkilökunnasta suurempi osa (73 %) piti osaamisen kehittämistä organisaa-
tion tarpeista lähtevänä kuin lääkäreistä (59 %) (p=.002).
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7.3 Organisaatiokulttuuri tiedon ja osaamisen johtamisen mahdollistajana
Organisaation kulttuuri luo edellytykset tiedon ja osaamisen johtamiselle. Kyselyssä käytetty
johtamis- ja työkulttuurimittari perustui Kinnusen ja Vuoren (1999, 2005) kehittämään
holistiseen terveydenhuollon johtamiskulttuurin malliin, jota olen kuvannut lyhyesti luvussa
4.1. Tässä tutkimuksessa en sinänsä tutki organisaatiokulttuuria, vaan teoreettisen ajattelun
mukaisesti tiedon ja osaamisen johtaminen tapahtuu terveydenhuollon organisaatioissa ja
siten myös niiden kulttuureissa. Tämän vuoksi kuvaan organisaatioiden kulttuuria lyhyesti ja
käytän faktorianalyysin perusteella tekemiäni summamuuttujia tiedonhallinnan ja uuden
tiedon muodostamisen analyyseissä kovariaattina.
Ennen faktorianalyysia laskin muuttujien väliset korrelaatiot käyttäen Spearmanin järjestys-
korrelaatiokertoimia. Tämän perusteella jätin johtaja-aineistosta pois viisi ja
työntekijäaineistosta neljä muuttujaa, koska niiden korrelaatio minkään muuttujan kanssa ei
ylittänyt rajana pitämääni .30 arvoa. Työntekijäaineistosta poistin lisäksi kaksi muuttujaa
alhaisen kommunaliteetin vuoksi. Faktorimäärän kriteerinä pidin ominaisarvoa yksi ja faktorit
muodostin pääkomponenttimenetelmällä, jolla pyrin ryhmittelemään muuttujia enkä niinkään
löytämään aineistossa olevia latentteja muuttujia. Rotatoinnissa käytin vinokulmaista
rotatointia, koska faktoreiden voidaan olettaa korreloivan keskenään. Faktorit, niihin latautu-
neet muuttujat, lataukset, ominaisarvot, faktorien selitysosuudet ja alpha-kertoimet on esitetty
liitteissä 9 ja 10. Summamuuttujat muodostin laskemalla yhteen faktorianalyysin yhteenkuu-
luviksi osoittamat muuttujat ja jakamalla summan siihen kuuluvien muuttujien määrällä.
Tällöin kaikki summamuuttujat voivat saada arvoja väliltä 1–5 ja niitä voidaan verrata
keskenään. Mitä pienempi arvo sitä enemmän kyseisiä kulttuuripiirteitä esiintyy.
Molemmista aineistoista muodostui neljä faktoria, jotka selittivät 51 % johtajien ja 52 %
työntekijöiden arviointien välisestä vaihtelusta. Johtaja-aineiston faktorit nimesin seuraa-
vasti: osaamiskulttuuri, tehokkuuskulttuuri, tehtäväorientoitunut kulttuuri ja
ammattilais-byrokraattinen kulttuuri. Työntekijäaineiston faktorien nimet ovat yhteis-
vastuun ja -toiminnan kulttuuri, byrokraattinen kulttuuri, tehtäväorientoitunut kulttuuri
ja tehokkuuskulttuuri.
Johtajat arvioivat organisaatioissa olevan enemmän osaamiskulttuurin ja ammatillis-
byrokraattisen kulttuurin kuin tehtäväorientoineen kulttuurin ja tehokkuuskulttuurin piirteitä.
Työntekijät arvioivat kaikkia kulttuuriulottuvuuksia esiintyvän tasaisemmin. Eniten työntekijät
arvioivat kuitenkin esiintyvän byrokraattisen kulttuurin piirteitä ja vähiten tehokkuuskulttuurin
piirteitä (taulukko 10).
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TAULUKKO 10. Vastaajien arviot johtamis- ja työkulttuureista.
Yhdistetty muuttuja Keskiarvo Keskihajonta
Johtajat, N=521
Osaamiskulttuuri 2.5 0.8
Ammatillis-byrokraattinen kulttuuri 2.9 0.8
Tehtäväorientoitunut kulttuuri 3.1 1.0
Tehokkuuskulttuuri 3.2 0.8
Työntekijät, N=853
Byrokraattinen kulttuuri 2.9 0.7
Yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri 3.0 0.8
Tehtäväorientoitunut kulttuuri 3.0 0.9
Tehokkuuskulttuuri 3.1 0.8
Johtajien osaamiskulttuuri faktorille (taulukko 11) latautui 10 muuttujaa ja työntekijöiden
yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri faktorille (taulukko 12) kahdeksan muuttujaa. ”Koko
organisaation perustehtävä on selkeä ja siitä keskustellaan aktiivisesti” ja ”asiakkaiden
tarpeet ja odotukset ovat keskeisin toimintaamme ohjaava seikka ja toimintakäytäntöjä
muutetaan asiakaspalautteen pohjalta” muuttujat puuttuvat työntekijöiden yhteisvastuun ja -
toiminnan kulttuuri faktorilta.
Myös muuttujien järjestys faktoreilla eroaa. Voimakkaimmat lataukset johtajien faktorilla
saivat henkilöstön osaamisen kehittämistarpeita sekä johtajien ja henkilöstön yhteistä
vastuuta koskevat väittämät. Johtajista 73 prosentin mielestä henkilöstön kehittämistarpeet
otetaan vakavasti ja luodaan edellytyksiä niiden toteuttamiselle ja 69 prosentin mielestä
johtajien ja henkilöstön yhteistä vastuuta korostetaan työyksiköiden tulostavoitteita määritel-
täessä. Molemmissa väittämissä vajaa neljäsosa johtajista oli eri mieltä. Suurin osa johtajista
oli sitä mieltä, että heidän työyksikkönsä työtehtävistä sovittaessa huomioidaan ihmisten
osaaminen (90 %) ja asiakkaiden tarpeet ja odotukset ovat keskeisin heidän toimintaansa
ohjaava seikka ja toimintakäytäntöjä muutetaan sen pohjalta (76 %). Asiakkaiden tarpeita ja
odotuksia koskeva väittämä sai kuitenkin alhaisimman latauksen faktorilla. Johtajien vasta-
ukset muiden faktorille latautuneiden väittämien osalta jakautuivat. Esimerkiksi
henkilöstövoimavarojen huomioon ottamista yksikköjen tulostavoitteiden määrittämisessä
koskevan väittämän kanssa samaa mieltä oli 55 % ja eri mieltä 42 % johtajista. Faktori selitti
29 % johtajien arviointien välisestä vaihtelusta (taulukko 11).
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TAULUKKO 11. Osaamiskulttuuria mittaavat muuttujat, prosenttijakaumat ja muuttujien











Henkilöstön osaamisen kehittämistarpeet otetaan
vakavasti ja luodaan edellytyksiä niiden toteuttamiselle
73 4 23 .77
Johtajien ja henkilöstön yhteistä vastuuta korostetaan
työyksikkömme tulostavoitteita määritettäessä
69 8 23 .72
Viestinnässä korostuu monikanavaisuus ja mahdollisuus
rakentavaan kriittiseen keskusteluun
53 15 32 .69
Koko organisaation perustehtävä on selkeä ja siitä
keskustellaan aktiivisesti
63 3 34 .67
Henkilöstövoimavarat otetaan huomioon yksikkömme
tulostavoitteiden määrittämisessä
55 3 42 .67
Sosiaaliset suhteet johtajien ja työntekijöiden välillä
perustuvat tasavertaisuudelle
60 8 32 .66
Työyksikkömme työtehtävistä sovittaessa huomioidaan
ihmisten osaaminen
90 1 9 .63
Organisaation menestymistä arvioitaessa korostuvat
johdon ja työntekijöiden yhteiset näkemykset ja kriteerit
46 18 36 .61
Kaikki sitoutuvat organisaation perustehtävään ja ovat
ylpeitä siitä
52 13 35 .59
Asiakkaiden tarpeet ja odotukset ovat keskeisin toimin-
taamme ohjaava seikka ja toimintakäytäntöjä muutetaan
asiakaspalautteen pohjalta
76 2 22 .52
Työntekijöiden yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri (27 %) faktorille latautuivat voimakkaim-
min organisaation menestymisen arvioinnin kriteerejä ja yhteistä vastuuta tulostavoitteiden
määrittämisessä koskevat väittämät (taulukko 12). Työntekijöistä 40 prosentin mielestä
organisaation menestymistä arvioitaessa eivät korostu johdon ja työntekijöiden yhteiset
näkemykset ja kriteerit. Kolmasosa ei kuitenkaan osaa arvioida asiaa. Työntekijöiden
vastaukset jakaantuivat johtajien vastauksia enemmän ja näin ollen samaa mieltä olleiden
osuudet ovat pienempiä ja eri mieltä olleiden suurempia kuin johtajilla. Suurin ero on yhteistä
vastuuta tulostavoitteiden laadinnassa koskevassa väittämässä. Työntekijöistä 44 prosentin
mielestä johtajien ja työntekijöiden yhteistä vastuuta korostetaan tulosyksiköiden tulostavoit-
teita määriteltäessä, kolmasosan ollessa eri mieltä. Noin puolet työntekijöistä oli sitä mieltä,
että johdon ja työntekijöiden sosiaaliset suhteet eivät perustu tasavertaisuudelle, eikä
henkilöstövoimavaroja oteta huomioon yksiköiden tulostavoitteita määrittäessä. Suurimman
osan (81 %) mielestä työyksiköiden työtehtäviä sovittaessa kuitenkin huomioidaan ihmisten
osaaminen, joskin väittämä sai heikoimman latauksen faktorilla (taulukko 12).
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TAULUKKO 12. Yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuria mittaavat muuttujat, prosenttijakaumat











Organisaation menestymistä arvioitaessa korostuvat
johdon ja työntekijöiden yhteiset näkemykset ja kriteerit
27 33 40 .75
Johtajien ja henkilöstön yhteistä vastuuta korostetaan
työyksikkömme tulostavoitteita määritettäessä
44 23 33 .73
Henkilöstön osaamisen kehittämistarpeet otetaan
vakavasti ja luodaan edellytyksiä niiden toteuttamiselle
52 8 40 .68
Viestinnässä korostuu monikanavaisuus ja mahdollisuus
rakentavaan kriittiseen keskusteluun
35 23 42 .67
Kaikki sitoutuvat organisaation perustehtävään ja ovat
ylpeitä siitä
43 19 38 .65
Sosiaaliset suhteet johtajien ja työntekijöiden välillä
perustuvat tasavertaisuudelle
40 11 49 .65
Henkilöstövoimavarat otetaan huomioon yksikkömme
tulostavoitteiden määrittämisessä
38 8 54 .64
Työyksikkömme työtehtävistä sovittaessa huomioidaan
ihmisten osaaminen
81 2 17 .43
Tehokkuuskulttuuri faktorille latautuivat samat muuttujat samassa järjestyksessä sekä
johtaja- että työntekijäaineistossa (taulukko 13), mutta faktori oli toisena johtajien aineistosta
tehdyssä faktorianalyysissä ja selitti 11 % vastausten välisestä vaihtelusta ja neljäntenä
työntekijöiden aineistosta tehdyssä faktorianalyysissä selitysosuuden ollessa 6 %. Johtajien
ja työntekijöiden näkemykset esitetyistä asioista olivat samankaltaiset, joskin työntekijöiden
on ollut vaikeampi niitä arvioida (>20 % ei osaa sanoa). Voimakkaimmat lataukset saivat
taloudellista vastuuta johtamisessa ja työntekijän tulostavoitteiden määrittämisessä sekä
kustannustehokkuuden kriteerejä työtapojen ja organisoinnin valinnassa koskevat muuttujat.
Sekä johtajista että työntekijöistä noin puolet oli sitä mieltä, että johtamisessa ja tulostavoit-
teiden määrittämisessä korostetaan taloudellista vastuuta. Suurimman osan mielestä
tuotosten määrä ja laatu eivät ole olleet palkkaus- ja kannustejärjestelmän määräävin tekijä.
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TAULUKKO 13. Tehokkuuskulttuuria mittaavat muuttujat, prosenttijakaumat ja muuttujien












Taloudellinen vastuu korostuu työyksikkömme johtami-




































Tehtäväorientoitunut kulttuurifaktori muodostui kolmantena sekä johtajien (6 %) että työnteki-
jöiden aineistoista (6 %). Faktoreille latautui kaksi samaa muuttujaa, mutta eri järjestyksessä,
ja työntekijöiden faktorille lisäksi organisaation perustehtävän selkeyttä kuvaava muuttuja
(taulukko 14). Johtajien faktorilla korkeimman latauksen sai työtehtävien sisällön tarkkaa
määrittelemistä koskeva ja työntekijöiden faktorilla työntekijöiden oikeuksien ja velvollisuuk-
sien määrittelemistä koskeva väittämä.  Sekä johtajien että työntekijöiden vastaukset
työtehtävien sisällön määrittelyyn olivat samansuuntaiset; yli puolet vastaajista oli sitä mieltä,
että jokaisen työtehtävän sisältöä ei ole tarkasti määritelty. Sen sijaan puolet johtajista ja 44
% työntekijöistä oli sitä mieltä, että työntekijöiden oikeudet ja velvollisuudet on määritelty
yksityiskohtaisesti tärkeimmissä työtehtävissä. Organisaation perustehtävän selkeyden ja
siitä käytävän keskustelun suhteen työntekijöiden näkemykset jakaantuivat yhtä suuren osan
ollessa samaa ja eri mieltä.
TAULUKKO 14. Tehtäväorientoitunutta kulttuuria mittaavat muuttujat, prosenttijakaumat ja












Jokaisen työtehtävän sisältö on määritelty tarkasti 33 6 61 .85
Tärkeimmissä työtehtävissä on työntekijän oikeudet ja
velvollisuudet määritelty yksityiskohtaisesti
50 10 40 .75
Työntekijät, N=853
Tärkeimmissä työtehtävissä on työntekijän oikeudet ja
velvollisuudet määritelty yksityiskohtaisesti
44 23 33 .79
Jokaisen työtehtävän sisältö on määritelty tarkasti 38 8 54 .77
Koko organisaation perustehtävä on selkeä ja siitä
keskustellaan aktiivisesti
43 14 43 .65
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Johtaja-aineistosta viimeiseksi faktoriksi viiden prosentin selitysosuudella muodostui
ammatillis-byrokraattista kulttuuria kuvaava faktori. Siinä oli kolme samaa muuttujaa kuin
työntekijäaineistosta toisena muodostuneella byrokraattista kulttuuria kuvaavalla faktorilla.
Työntekijöiden faktorin selitysosuus (12 %) oli kuitenkin yli kaksi kertaa suurempi kuin
johtajien. Kummankaan faktorin kärkimuuttujaa ei ollut toisella faktorilla lainkaan.
TAULUKKO 15. Ammatillis-byrokraattista kulttuuria mittaavat muuttujat, prosenttijakaumat ja











Ammattikuntalähtöinen ajattelutapa on organisaatios-
samme tavanomaista
74 8 18 .79
Johtamisessa yksilö- ja tiimitasolla korostuu suoritekes-
keisyys
45 11 44 .61
Viestinnässä käytetään hierarkkista rakennetta ja
muodolliset tiedotteet ovat pääasiallisimpia välineitä
44 8 48 .58
Käyttäytymistä ja vuorovaikutusta ohjaavat johdon
määräykset ja päätökset
37 12 51 .41
Johtajien faktorilla voimakkaimman latauksen sai väittämä ”Ammattikuntalähtöinen ajattelu-
tapa on organisaatiossamme tavanomaista”, jonka kanssa samaa mieltä oli 74 % johtajista
(taulukko 15). Sekä johtajien että työntekijöiden faktorille latautuneet muuttujat kuvasivat
suoritekeskeisyyden korostumista johtamisessa, viestinnän hierarkkista rakennetta ja johdon
määräysten käyttäytymistä ja vuorovaikutusta ohjaavaa roolia. Johtajien faktorilla nämä
muuttujat saivat tosin voimakkaat negatiiviset lataukset myös ensimmäiselle osaamiskulttuuri
faktorille.
Työntekijöiden byrokraattisen kulttuurin faktorilla latautui voimakkaimmin ehdotonta lojaali-
suutta ja sitoutumista johtoa kohtaan koskeva väittämä (taulukko 16). Vajaa kolmasosa
työntekijöistä oli samaa mieltä väittämän kanssa, runsas neljäsosa ei osannut sanoa ja 44 %
oli eri mieltä. Johtamisen suoritekeskeisyyttä ja viestinnän hierarkkisuutta koskevissa
väittämissä erityisesti johtajien näkemykset jakaantuivat lähes yhtä suuren osan ollessa
samaa mieltä ja eri mieltä väittämien kanssa. Työntekijöistä hieman suurempi osa kuin
johtajista oli sitä mieltä, että viestintä on hierarkkista ja käyttäytymistä ja vuorovaikutusta
ohjaavat johdon määräykset ja päätökset.
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TAULUKKO 16. Byrokraattista kulttuuria mittaavat muuttujat, prosenttijakaumat ja muuttujien











Organisaation jäsenyys edellyttää lähes ehdotonta
lojaalisuutta ja sitoutuneisuutta johtoa kohtaan
30 28 42 .65
Käyttäytymistä ja vuorovaikutusta ohjaavat johdon
määräykset ja päätökset
43 15 42 .64
Viestinnässä käytetään hierarkkista rakennetta ja
muodolliset tiedotteet ovat pääasiallisimpia välineitä
53 20 27 .58
Johtamisessa yksilö- ja tiimitasolla korostuu suoritekes-
keisyys
49 27 24 .52
Käytän osaamiskulttuuri summamuuttujaa (alpha=.86) johtajien aineistosta tehtävissä ja
yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri summamuuttujaa (alpha=84) työntekijäaineistosta
tehtävissä tiedonhallinnan ja uuden tiedon muodostamisen toteutumista selittävissä moni-
muuttuja-analyyseissä yhtenä muuttujana. Kokonaisuudessaan ensimmäistä kertaa tässä
muodossa käytettyä organisaatiokulttuurimittaria on vielä kehitettävä, sillä osa faktoreiden
kuvaamista kokonaisuuksista ei ole sisäisesti riittävän yhteneväinen. Tämä edellyttää
muuttujien täsmentämistä (mittarin kehittämisestä Pihlainen 2007).
7.4 Tiedon hallinta organisaatiossa
Tiedon hallintaa organisaatiossa selvitettiin tiedonhallinnan prosessimallin (mukaeltu Choo
1998) mukaisesti tarkastelemalla johtajien ja työntekijöiden tietotarpeita, tiedon hankintaa,
tiedon organisointia ja jakamista, tiedon riittävyyttä ja käyttöä sekä erilaisten tietotuotteiden, -
palvelujen ja -järjestelmien hyödyntämistä. Monipuolinen ja runsas informaatio sekä näkyvä
tieto ja niiden jakaminen ovat edellytyksiä uuden tiedon luomiselle ja organisaation oppimi-
selle.
7.4.1 Johtajien tietotarpeet ja tiedon hankinta
Vastaajille esitettiin listaus erilaisista heidän työnsä kannalta olennaisista asioista ja kysyttiin
tarvitsevatko he tietoa kyseisestä asiasta ja jos tarvitsevat, kuinka riittävästi he ovat tietoa
saaneet. Esitetyt tietotarpeet olivat samat julkisen ja yksityisen terveydenhuollon johtajille
lukuun ottamatta pelkästään julkisen terveydenhuollon johtajille esitettyjä ”vertailutietoa
muista organisaatioista” ja ”tietoa kunnan/kuntien taloudesta ja organisaatiotasi koskevista
poliittisista linjauksista”. Sen sijaan yksityisen terveydenhuollon johtajille esitetyssä listauk-
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sessa oli ”tietoa kilpailu- ja markkinatilanteesta alueella”. Kaikki johtajat ilmoittivat tarvitse-
vansa tietoa asiakkaiden palvelukokemuksista, organisaation tuottamien palveluiden
määrästä, laadusta ja vaikutuksista sekä taloudesta ja strategisista linjauksista (kuvio 4).
Myös henkilöstöpoliittisista linjauksista sekä henkilöstön hyvinvoinnista ja työviihtyvyydestä
tarvitsivat kaikki johtajat tietoa. Vähiten johtajat tarvitsivat tietoa kuntien terveydenhuollon
valtionosuuksista (81 %), julkisen talouden kehityksestä ja valtion tulo- ja menoarviosta (88
%) sekä kansainvälisistä terveydenhuollon kehittämissuuntauksista ja EU:n vaikutuksista
terveydenhuoltoon (90 %).
Parhaiten johtajat saivat mielestään tietoa lainsäädännössä tapahtuvista olennaisista
muutoksista, organisaationsa fyysisistä resursseista, kuten tiloista, laitteista ja välineistä sekä
taloudesta ja strategisista linjauksista (kuvio 4). Riittämättömimmin he taas saivat tietoa
kansainvälisistä terveydenhuollon kehittämissuuntauksista ja EU:n vaikutuksista terveyden-
huoltoon (riittämättömästi 41 %), terveydenhuollon koulutusmäärien ja koulutusten sisältöjen
kehityksestä (34 %) sekä palvelurakenteen muutoksista (29 %) ja alueen muista terveys-,
hoito- ja hoivapalvelujen tuottajista ja heidän palveluistaan (28 %). Kaikista riittämättömimmin
julkisen terveydenhuollon johtajat olivat kuitenkin saaneet vertailutietoa muista organisaati-
oista. Lähes puolet (47 %) koki vertailutiedon saannin riittämättömäksi. Yksityisen
terveydenhuollon johtajista 30 % oli saanut riittämättömästi tietoa kilpailu- ja markkinatilan-
teesta alueella.
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Johtajien tietotarpeet ja tiedon saannin riittävyys
%
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Kuntien terveydenhuollon valtionosuuksista
Julkisen talouden kehityksestä ja tulo- ja menoarviosta




Alueen muista palveluntuottajista ja palveluista
Terveydenhuollon koulutusmäärien ja koulutusten
sisältöjen kehityksestä
Väestörakenteen kehityksestä ja väestön
sairastavuudesta
Sairauksiin ja niiden hoitoon liittyvää tutkimustietoa
Kansalisista terveydenhuollon kehittämishankkeista
Palvelurakenteen muutoksista
Terveyspalveluihin ja johtamiseen liittyvää
tutkimustietoa
Kunnan taloudesta ja organisaatiota koskevista
poliittisista linjauksista (vain julk)
Kilpailu- ja markkinatilanteesta alueella (vain yksit)
STM:n, Stakesin, KTl:n, TTL:n ym. ohjeistuksista ja
strategioista
Vertailutietoa muista organisaatioista (vain julk)
Olennaisista lainsäädännön muutoksista
Henkilöstön määrästä ja osaamisesta
Asiakkaiden tarpeista
Organisaation fyysisistä resursseista
Organisaation taloudesta ja strategisista linjauksista
Henkilöstön hyvinvoinnista ja työviihtyvyydestä
Organisaation henkilöstöpoliittisista linjauksista




Saan tietoa riittävästi tai jonkin verran Tarvitsen tietoa
KUVIO 4. Johtajien tietotarpeet ja tiedon saannin riittävyys (%), N=521.
Julkisen ja yksityisen terveydenhuollon johtajien tietotarpeet olivat hyvin samanlaiset.
Tilastollisesti merkitsevä ero oli ainoastaan kahdessa esitetyssä asiassa. Kuntien terveyden-
huollon valtionosuuksista yksityisen terveydenhuollon johtajista vajaa puolet (43 %) ei
133
kokenut tarvitsevansa tietoa, kun taas julkisen terveydenhuollon johtajista tätä mieltä oli 16 %
(p=.000). Myös kansallisista terveydenhuollon kehittämishankkeista yksityisen terveyden-
huollon johtajista pienempi osa (87 %) kuin julkisen terveydenhuollon johtajista (97 %) ilmoitti
tarvitsevansa tietoa (p=.000).
Taustatiedoista johtajien työn luonne oli yhteydessä useisiin tietotarpeisiin. Kokoaikaista tai
osittaista hallinnollista tai johtamistyötä tekevistä suurempi osa ilmoitti tarvitsevansa tietoa
talouteen (julkisen talouden kehitys ja valtion tulo- ja menoarvio, kuntien terveydenhuollon
valtionosuudet, kuntien talous ja organisaatioita koskevat poliittiset linjaukset), terveyden-
huollon työvoiman, koulutusten ja väestörakenteen kehitykseen sekä palvelurakenteen
muutoksiin liittyvistä asioista kuin erityisesti täysin työnsä kliiniseksi tai hoitotyöksi luokitel-
leista johtajista. Kliinistä työtä tekevät tarvitsivat vähemmän tietoa myös kansallisten
tutkimuslaitosten ohjeistuksista sekä terveyspalveluiden ja terveydenhuollon johtamisen
tutkimuksista. Sen sijaan sairauksiin ja niiden hoitoon liittyvää tutkimustietoa ilmoittivat
tarvitsevansa kaikki kliinistä työtä tekevät. Muuta työtä, kuten suunnittelu- ja kehittämistyötä
tekevät eivät pitäneet tietoa terveydenhuollon teknologiainnovaatioista yhtä tarpeellisena
kuin muut johtajaryhmät.
Muista taustatiedoista talouteen liittyviin tietotarpeisiin olivat yhteydessä johdettavien määrä
sekä sairaanhoitopiiri. Kaikki johtajat, joilla oli johdettavia yli 100, pitivät tietoa julkisen
talouden kehityksestä tarpeellisena, kun taas alle 20 työntekijän johtajista tätä mieltä oli 83 %
(p=.001). Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin johtajista suurempi osa (36 %) kuin
muiden sairaanhoitopiirien johtajista (13 %) ei pitänyt tietoa kuntien valtionosuuksista
tarpeellisena (p=.002).
Mitä korkeampi ammatillinen koulutus (p=.003) ja mitä enemmän johdettavia (p=.008) sitä
suurempi osa johtajista arvioi tiedon terveydenhuollon teknologiainnovaatioista tarpeelliseksi.
Johdettavien määrä oli myös yhteydessä terveydenhuollon työvoiman kehityksestä tarvitta-
vaan tietoon. Mitä enemmän johdettavia, sitä suurempi osa johtajista piti tarpeellisena tietoa
terveydenhuollon työvoiman kehityksestä (p=.000).
Ammattiryhmien tietotarpeet erosivat toisistaan tilastollisesti merkitsevästi kolmessa asiassa.
Hoitajajohtajista suurempi osa piti tietoa kansainvälisistä terveydenhuollon kehittämissuunta-
uksista ja EU:n vaikutuksista terveydenhuoltoon tarpeettomana kuin lääkäri- ja muista
johtajista (p=.009). Lääkärijohtajista taas suurempi osa kuin hoitaja- ja muista johtajista piti
terveyspalveluihin ja terveydenhuollon johtamiseen liittyvää tutkimustietoa tarpeettomana
134
(p=.008).  Muista johtajista pienempi osa kuin hoitaja- ja lääkärijohtajista tarvitsi sairauksiin ja
niiden hoitoon liittyvää tutkimustietoa (p=.000).
Suurimmassa osassa organisaatioita oli keskusteltu henkilöstön tietotarpeista viimeisen
vuoden aikana usein (60 %) tai muutaman kerran (35 %). Johtajista kolmasosan mielestä
heidän organisaatiossaan oli keskusteltu ja tehty kirjallinen suunnitelma työssä tarvittavan
tiedon hankintaan, säilyttämiseen ja käyttöön, ja 16 prosentin mukaan heillä oli myös toimiva
käytäntö. Yli puolet johtajista (55 %) oli sitä mieltä, että asiasta oli keskusteltu, mutta
vajaassa puolessa näistä tapauksista ei ole suunniteltu tai sovittu mitään toimintatapoja.
Noin viidesosa johtajista käytti työhönsä liittyvän tiedon hankintaan kuukaudessa keskimää-
rin yli 15 tuntia työaikaa. Suurin osa käytti tiedonhankintaan yhdestä kymmeneen tuntiin
kuukaudessa (64 %). Työajan ulkopuolella käytettiin aikaa tiedon hankintaan vielä yhtä
paljon kuin työajalla. Ammatillinen koulutus, sukupuoli, työn luonne ja ammattinimike olivat
yhteydessä työaikana tiedon hankintaan käytettyyn aikaan. Korkeammin koulutetut (p=.000),
miehet (p=.013), kokonaan hallinnollista tai johtamistyötä tekevät (p=.000) ja ryhmään muut
johtajat (p=.000) kuuluvat käyttivät enemmän työaikaa tiedon hankintaan. Ammatillinen
koulutus (p=.000), työn luonne (p=.000) ja ammattinimike (p=.000) olivat yhteydessä myös
työajan ulkopuolella työhön liittyvän tiedon hankintaan käytettyyn aikaan. Näiden lisäksi
myös se, kuinka kauan johtaja oli työskennellyt nykyisessä tehtävässään (p=.001), oli
yhteydessä käytettyyn aikaan. Yliopistotutkinnon omaavista johtajista yli neljäsosa käytti
sekä työajastaan (28 %) että työajan ulkopuolisesta ajastaan (26 %) yli 15 tuntia työhön
liittyvän tiedon hankintaan. Hoitajajohtajat käyttivät vähemmän aikaa sekä työaikana että
työajan ulkopuolella tiedon hankintaan kuin lääkärijohtajat ja muut johtajat. Hoitajajohtajista
vajaa neljäsosa käytti aikaa tiedon hankintaan yli 11 tuntia kuukaudessa sekä työssä (24 %)
että vapaa-ajalla (23 %). Lääkärijohtajista saman verran aikaa käytti 30 % työaikana ja 39 %
vapaa-ajalla. Muista johtajista yli puolet (53 %) käytti yli 11 tuntia kuukaudessa tiedon
hankintaan työaikana ja vajaa puolet (47 %) saman verran myös vapaa-ajalla.
Vastaajille esitettiin lisäksi tiedon hankintaan liittyviä väittämiä (taulukko 17). Suurin osa
johtajista (87 %) oli sitä mieltä, että tiedon haku heidän organisaatiossaan oli keskitetty
ammattilaisille. He kuitenkin pitivät (86 %) itse tehtyä tiedon hakua riittävän tiedon saannin
edellytyksenä. Työn kannalta olennaisen tiedon hankkiminen tuotti ongelmia noin neljäsosal-
le johtajista ja runsaan kolmasosan mielestä informaatiota oli kyllä paljon tarjolla, mutta
nimenomaan työn kannalta soveltamiskelpoista tietoa niukasti. Johtajista 70 % koki saavan-
sa tietoa riittävästi muilta työntekijöiltä organisaatiossa. Johtajien näkemykset siitä, ovatko
kokoukset ja palaverit tiedon saannin kannalta paras ratkaisu jakautuivat siten, että 38
135
prosentin mielestä tietoa saa parhaiten kokouksista ja palavereista ja 58 prosenttia oli
asiasta eri mieltä. Suurin osa (91 %) johtajista arvioi osaavansa hakea itse tietoa tietover-
koista ja piti internetistä saatua tietoa luotettavana (75 %). Vajaa puolet kuitenkin luki
mieluummin paperijulkaisuja, ja yli puolet arvioi tarvitsevansa ohjausta tietotekniikan
hyödyntämiseen henkilökohtaisessa tiedonhallinnassaan.







Informaatiota on paljon tarjolla, mutta työni kannalta
soveltamiskelpoista tietoa on niukasti 36 3 61
Työni kannalta olennaisen tiedon hankkiminen ei
tuota ongelmia 75 1 24
Tietoa saa kyllä tarpeeksi ilman, että sitä itse hakee 12 2 86
Organisaatiossamme tiedon haku on keskitetty
tiedonhaun ammattilaisille 5 8 87
Saan riittävästi tietoa organisaation muilta työnteki-
jöiltä työni toteuttamiseen 26 4 70
Saan tietoa parhaiten kokouksista ja palavereista 38 4 58
En luota internetistä saatavaan tietoon 18 7 75
Luen mieluummin paperijulkaisuja kuin seikkailen
internetissä 42 5 53
En osaa itse hakea tietoa tietoverkoista 8 1 91
Tarvitsisin ohjausta tietotekniikan hyödyntämiseen
henkilökohtaisessa tiedonhallinnassa 55 5 40
Tiedon saantiin ilman itse tehtyä tiedon hakua vaikutti se, kuinka pitkään johtaja oli työsken-
nellyt nykyisessä tehtävässään. Pitkään työskennelleistä suurempi osa oli sitä mieltä, että
tietoa saa tarpeeksi ilman, että itse hakee kuin lyhyemmän työkokemuksen nykyisestä
tehtävästään omaavista (p=.009). Muista johtajista (38 %) ja hoitajajohtajista (28 %) suurem-
pi osa sai riittävästi tietoa muilta organisaation työntekijöiltä kuin lääkärijohtajista (p=.000).
Naiset, hoitajajohtajat ja vähemmän koulutetut luottivat internetistä saatavaan tietoon
enemmän kuin miehet (p=.002), lääkäri- ja muut johtajat (p=.003) ja korkeammin koulutetut
(p=.004). Sukupuoli (p=.008) ja organisaatiossa työskentelyn pituus (p=.006) olivat yhtey-
dessä johtajien näkemykseen ohjauksen tarpeesta tietotekniikan hyödyntämisessä
henkilökohtaisessa tiedonhallinnassa. Naisista suurempi osa (59 %) ilmoitti tarvitsevansa
ohjausta kuin miehistä (42 %). Yli 24 vuotta organisaatiossa työskennelleistä 67 % ilmoitti
tarvitsevansa ohjausta tietotekniikan hyödyntämiseen kun vastaava luku alle viisi vuotta
organisaatiossa työskennelleillä oli 49 %.
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7.4.2 Työntekijöiden tietotarpeet ja tiedon hankinta
Työntekijöille esitetyissä tietotarpeiden listauksessa oli samat eroavaisuudet julkisen ja
yksityisen terveydenhuollon työntekijöiden lomakkeissa kuin johtajilla (kysymys 12). Työnte-
kijöiden listauksessa oli kuitenkin enemmän organisaatiotason tietotarpeita ja vähemmän
valtakunnallisen tason asioita kuin johtajien. Samoin kuin johtajat, myös kaikki työntekijät
ilmoittivat tarvitsevansa tietoa asiakkaiden tarpeista ja palvelukokemuksista sekä organisaa-
tion tuottamien palveluiden määrästä, laadusta ja vaikutuksista (kuvio 5). Vähiten tietoa
työntekijät tarvitsivat terveydenhuollon teknologia innovaatioista (88 %), terveydenhuollon
koulutusmäärien ja koulutusten sisältöjen kehityksestä (89 %), kansainvälisistä kehittämis-
suuntauksista ja EU:n vaikutuksista terveydenhuoltoon (91 %) sekä terveydenhuollon
työvoiman kehityksestä (91 %).
Samoin kuin johtajat työntekijät olivat saaneet riittävimmin tietoa olennaisista lainsäädännön
muutoksista (84 %), organisaation fyysisistä resursseista (84 %) ja sairauksiin ja niiden
hoitoon liittyvää tutkimustietoa (80 %). Suurimmat tiedon saannin vajeet puolestaan olivat
sekä muita organisaatioita koskevan vertailutiedon (julkinen terveydenhuolto) että oman
organisaation toisten yksikköjen toimintaa ja kehittämishankkeita koskevassa tiedon saan-
nissa. Yli puolet työntekijöistä oli sitä mieltä, että he ovat saaneet tietoa niistä
riittämättömästi. Lisäksi työntekijöistä 39 % arvioi saaneensa tietoa riittämättömästi kansain-
välisistä terveydenhuollon suuntauksista ja terveydenhuollon koulutusmääristä ja sisällöistä
(kuvio 5).
Myös työntekijöillä julkisella ja yksityisellä sektorilla työskentelevien tietotarpeet olivat hyvin
samanlaiset. Ainoastaan palvelurakenteen muutoksista julkisen terveydenhuollon työnteki-
jöistä suurempi osa kuin yksityisen ilmoitti, ettei tarvitse tietoa (p=.007). Taustamuuttujista
vain ammatillinen koulutus oli yhteydessä kolmen esitettyyn tietotarpeeseen. Mitä korkeampi
ammatillinen koulutus sitä suurempi osa työntekijöistä ilmoitti tarvitsevansa tietoa terveyden-
huollon teknologiainnovaatioista (p=.001), kansallisista terveydenhuollon
kehittämishankkeista (p=.000) ja kuntien taloudesta ja organisaatiota koskevista poliittisista
linjauksista (p=.000).
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Työntekijöiden tietotarpeet ja tiedon saannin riittävyys
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Saan tietoa riittävästi tai jonkin verran Tarvitsen tietoa
KUVIO 5. Työntekijöiden tietotarpeet ja tiedon saannin riittävyys (%), N=853.
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Työntekijöistä 63 % oli viime aikoina pohtinut usein, mitä tietoja työssään tarvitsevat ja myös
työyksiköissä oli keskusteltu ainakin muutaman kerran (92 %) henkilökunnan tietotarpeista.
Kahdeksan prosentin mielestä tällaista keskustelua ei ole käyty kertaakaan. Työntekijöistä 14
prosentin mielestä heidän työyksikössään oli keskusteltu ja tehty kirjallinen suunnitelma
työssä tarvittavan tiedon hankinnasta, säilyttämisestä ja käytöstä, ja 13 prosentin mielestä
heillä oli tämän lisäksi myös toimiva käytäntö. Lähes kaksi kolmasosaa (60 %) työntekijöistä
oli sitä mieltä, että asiasta oli keskusteltu, mutta vain runsaassa puolessa näistä tapauksista
oli suullisesti sovittu toimintatavoista.
Suurin osa (96 %) työntekijöistä käytti työssään tarvittavan tiedon hankintaan kuukaudessa
keskimäärin alle 11 tuntia. Alle tunnin työajasta tiedon hankintaan käytti vajaa neljäsosa.
Myös työajan ulkopuolella noin puolet käytti aikaa tiedon hakuun 1-5 tuntia ja vajaa neljäsosa
jopa tätä enemmän. Tiedon hakemiseen käytettyyn aikaan työaikana oli yhteydessä ammatil-
linen koulutus (p=.000), ammattinimike (p=.000), nykyisessä tehtävässä työskentelyn pituus
(p=.000) ja työsuhde (p=.006). Mitä korkeampi koulutus sen enemmän aikaa käytettiin
tiedonhakuun työssä. Lääkärit käyttävät tiedonhakuun enemmän aikaa kuin hoitajat. Suurin
osa (83 %) hoitajista ja runsas puolet lääkäreistä (55 %) käytti alle viisi tuntia kuukaudessa
työaikaa työhön liittyvän tiedon hankintaan. Mitä pitempi työkokemus vastaajilla oli nykyises-
sä työtehtävässä, sitä vähemmän aikaa he käyttivät tiedon hankintaan. Määräaikaiset ja
sijaiset käyttivät työaikaa enemmän tiedon hankintaan kuin vakinaisessa työsuhteessa
olevat.
Myös työajan ulkopuolella ammatillinen koulutus (p=.000), ammattinimike (p=.000) ja
työkokemus nykyisessä tehtävässä (p=.000) olivat samalla tavoin yhteydessä tiedon
hankintaan käytettyyn aikaan. Näiden lisäksi työaikamuoto (p=.006), sukupuoli (p=.000) ja
ikä (p=.005) olivat yhteydessä työajan ulkopuolella tiedon hankintaan käytettyyn aikaan.
Kaksivuorotyötä tekevät, naiset ja  56-vuotiaat käyttävät vähemmän vapaa-ajastaan työhön
liittyvän tiedon hankintaan kuin päivä- tai kolmivuorotyötä tekevät, miehet ja < 56-vuotiaat.
Työntekijöiden näkemykset tiedon hankinnasta ovat hyvin samanlaiset kuin johtajien, joskin
työntekijöiden vastauksissa oli hieman enemmän ”en osaa sanoa” vastauksia (taulukko 18).
Myös työntekijöistä suurin osa (84 %) oli sitä mieltä, että saadakseen tietoa tarpeeksi sitä on
haettava itse. Runsaan kolmasosan mielestä informaatiota oli tarjolla paljon, mutta työn
kannalta soveltamiskelpoista tietoa niukasti. Työntekijät saivat tietoa organisaation muilta
työntekijöiltä paremmin kuin johtajat. Työntekijöistä 39 % sai mielestään riittävästi tietoa
muilta työntekijöiltä, 56 prosentin ollessa eri mieltä. Työntekijöistä hieman yli puolet lukee
139
mieluummin paperijulkaisuja kuin käyttää internettiä. Ohjausta tietotekniikan hyödyntämiseen
henkilökohtaisessa tiedonhallinnassa arvioi tarvitsevansa yli puolet työntekijöistä.







Informaatiota on paljon tarjolla, mutta työni kannalta
soveltamiskelpoista tietoa on niukasti 39 8 53
Työni kannalta olennaisen tiedon hankkiminen ei
tuota ongelmia 72 3 25
Tietoa saa kyllä tarpeeksi ilman, että sitä itse hakee 13 3 84
Organisaatiossamme tiedon haku on keskitetty
tiedonhaun ammattilaisille 10 16 74
Saan riittävästi tietoa organisaation muilta työnteki-
jöiltä työni toteuttamiseen 39 5 56
Saan tietoa parhaiten kokouksista ja palavereista 39 5 56
En luota internetistä saatavaan tietoon 14 11 75
Luen mieluummin paperijulkaisuja kuin seikkailen
internetissä 53 7 40
En osaa itse hakea tietoa tietoverkoista 12 2 86
Tarvitsisin ohjausta tietotekniikan hyödyntämiseen
henkilökohtaisessa tiedonhallinnassa 57 3 40
Ikä, työkokemuksen pituus nykyisestä tehtävästä ja ammatillinen koulutus olivat yhteydessä
useisiin tiedon hankinnan väittämiin. Vanhemmista, pitkään nykyisessä tehtävässään
työskennelleistä ja vähemmän koulutetuista työntekijöistä suurempi osa oli sitä mieltä, että
informaatiota on paljon tarjolla, mutta työhön soveltamiskelpoista tietoa on niukasti (kaikissa
p < .01), tietoa saa tarpeeksi ilman, että sitä itse hakee (kaikissa p < .01) ja tiedonhaku on
keskitetty ammattilaisille organisaatiossamme (kaikissa p < .01) kuin nuoremmista, lyhyem-
män aikaa tehtävissään työskennelleistä ja korkeammin koulutetuista. Hoitohenkilökunnasta
suurempi osa (41 %) kuin lääkäreistä (20 %) sai riittävästi tietoa muilta työntekijöiltä (p=.003).
Hoitohenkilökunnasta koulu- ja toisenasteen tutkinnon suorittaneista tarpeeksi tietoa muilta
työntekijöiltä sai 51 %, ammattikorkeakoulu- tai opistotasoisen tutkinnon suorittaneista 38 %
ja yliopistotutkinnon suorittaneista 30 % (p=.006). Vähemmän koulutetuista ja pitempään
nykyisessä tehtävässään työskennelleistä suurempi osa sai myös parhaiten tietoa kokouksis-
ta ja palavereista kuin korkeammin koulutetuista (p=.001) ja lyhyemmän aikaa nykyisessä
tehtävässään työskennelleistä (p=.005).
Vanhemmista ja kokeneemmista työntekijöistä suurempi osa lukee mieluummin paperijul-
kaisuja kuin käyttää internetiä (molemmissa p =.000). Työntekijöistä, jotka olivat
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työskennelleet nykyisessä tehtävässään yli 21 vuotta, neljäsosa ilmoitti, että ei osaa itse
hakea tietoa tietoverkoista. Alle kaksi vuotta nykyisessä tehtävässään työskennelleistä tätä
mieltä oli vain neljä prosenttia (p=.000). Ikä, työskentely nykyisessä tehtävässä, työsuhde ja
ammatillinen koulutus (kaikissa p=.000) olivat yhteydessä ohjauksen tarpeeseen tietoteknii-
kan hyödyntämisessä. Ohjausta ilmoittivat tarvitsevansa vanhimmat, pitkän työkokemuksen
nykyisestä tehtävästä omaavat, vähemmän koulutetut, vakinaisessa työsuhteessa olevat
työntekijät. Yli 56 vuotiaista vakinaisessa työsuhteessa olevista työntekijöistä 78 % arvioi
tarvitsevansa ohjausta tietotekniikan hyödyntämiseen henkilökohtaisessa tiedonhallinnassa,
kun vastaava luku alle 35-vuotiailla määräaikaisessa työsuhteessa olevilla oli 22 %.
7.4.3 Tietotuotteet, -palvelut ja järjestelmät
Erilaisten tietotuotteiden, -palvelujen ja -järjestelmien käyttöä ja informaatioteknologian
hyödyntämistä tiedonhallinnassa selvitettiin sekä johtajilta että työntekijöiltä samanlaisella
kysymyksellä, jossa esitettiin 23 erilaista tietotuotetta, -palvelua tai -järjestelmää ja tiedustel-
tiin, oliko niitä käytössä vastaajien organisaatioissa ja kuinka paljon vastaajat niitä itse
käyttivät. Johtajille esitettiin lisäksi yksi väittämä informaatioteknologiaan suhtautumisesta
organisaatiossa.
Suurin osa johtajista (87 %) oli sitä mieltä, että informaatioteknologiaan suhtaudutaan heidän
organisaatiossaan myönteisesti. Johtajat myös tiesivät kaikkien asioiden kohdalla, oliko
kyseistä tietotuotetta, -palvelua tai -järjestelmää heidän organisaatiossaan. Työntekijöistä
sen sijaan yli kolmasosa ei tiennyt, onko heidän organisaatiossaan projektinhallintaohjelmis-
toa (37 %) ja sähköistä osaamisrekisteriä (36 %) ja yli neljäsosa sähköisiä portfolioita (33 %),
henkilökohtaisia portaalisivuja (33 %), videoneuvottelumahdollisuuksia (29 %), informaatikoi-
den palveluja (29 %), verkko-oppimisympäristön käyttömahdollisuutta (27 %), graafisia
esityksiä (27) sekä sähköistä koulutusrekisteriä (26 %). Kuitenkin sekä johtajien että työnteki-
jöiden vastaukset organisaatiossa olevista tietotuotteista, -palveluista ja -järjestelmistä olivat
hyvin samanlaiset. Johtajien mukaan heillä oli kaikissa organisaatioissa internetin ja sähkö-
postin käyttömahdollisuus, työntekijöistä tämä mahdollisuus oli 99 prosentilla (kuviot 6 ja 7).
Myös perusohjelmistot tekstinkäsittelyyn, taulukkolaskentaan ja esitysten tekoon (J 99 %, T
95 %) ja potilastietojärjestelmät (J 97 %, T 96 %) olivat lähes kaikissa organisaatioissa.
Johtajien mukaan tietohallinto- tai atk-yksikön asiantuntijapalveluita (97 %) ja sähköisiä
lomakkeita (97 %) oli lähes kaikissa organisaatioissa (kuvio 6).
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Vähiten johtajat ilmoittivat organisaatioissa olevan sähköisiä henkilöstön osaamisrekistereitä
(43 %) ja sähköisiä portfolioita (49 %). Työntekijät olivat samaa mieltä, joskin heistä hieman
suuremman osan mielestä heidän organisaatiossaan oli osaamisrekisteri (51 %) ja portfolioi-
ta (52 %) sähköisessä muodossa. Noin puolet vastaajista tiesi organisaatiossaan olevan
omia henkilökohtaisten tarpeiden mukaisia portaalisivuja organisaation sisäisiin ja ulkoisiin
järjestelmiin (J 52 %, T 53 %) sekä projektinhallintaohjelmistoja (J 56 %, T 54 %). Työnteki-
jöistä vain 48 prosentin mielestä heidän organisaatiossaan oli videoneuvottelumahdollisuus
(kuvio 7).
Johtajien ja työntekijöiden tietotuotteiden, -palvelujen ja -järjestelmien säännöllinen käyttö on
työn luonteen vuoksi luonnollisestikin erilaista. Johtajat käyttivät säännöllisesti eniten
sähköpostia (99 %), internettiä (91 %), organisaation intranettiä (88 %), organisaation omia
internetsivuja (76 %) sekä sähköisiä lomakkeita (75 %) ja perusohjelmistoja (74 %) (kuvio 6).
Kun säännöllistä käyttöä tarkastellaan niiden johtajien osalta, joiden organisaatiossa kyseistä
järjestelmää oli mahdollista käyttää (oli olemassa organisaatiossa), vähäisintä oli projektin-
hallintaohjelmistojen (4 %), videoneuvottelujen (7 %), asiakkaan sähköisten palvelujen (13
%), sähköisten portfolioiden (14 %) ja osaamisrekisterien (17 %) sekä puhelinneuvontapalve-
lujen (19 %) säännöllinen käyttö. Joidenkin järjestelmien vähäinen käyttö on luonnollista,
koska ne eivät ole olennaisia johtamistyön kannalta, mutta esimerkiksi johdon tietojärjestel-
mää käytti säännöllisesti vain 61 % ja organisaation toimintaa kuvaavia sähköisiä tilastoja
50 % niistä johtajista, joiden organisaatiossa kyseiset järjestelmät ja tietotuotteet olivat
olemassa.
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KUVIO 6. Johtajien arviot tietotuotteiden, -palvelujen ja -järjestelmien saatavuudesta
organisaatioissa ja siitä, kuinka he käyttävät niitä (%), N=521.
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Käyttää säännöllisesti On organisaatiossa
KUVIO 7. Työntekijöiden arviot tietotuotteiden, -palvelujen ja -järjestelmien saatavuudesta
organisaatioissa ja siitä, kuinka he käyttävät niitä (%), N=853.
Työntekijöiden esitettyjen tietotuotteiden, -palvelujen ja -järjestelmien säännöllinen käyttö oli
vähäisempää kuin johtajilla (Kuvio 7). Eniten työntekijät käyttivät potilastietojärjestelmiä (87
%), sähköpostia (77 %), internettiä (70 %) sekä oman organisaation intranettiä (62 %) ja
internetsivuja (52 %). Kaikkia muita esitettyjä asioita työntekijöistä alle puolet käytti säännöl-
lisesti. Työntekijät, joiden organisaatioissa esitetyt tietotuotteet, -palvelut ja -järjestelmät
olivat olemassa, käyttivät vähiten projektinhallintaohjelmistoja (0 %), sähköisiä portfolioita (4
144
%) ja osaamisrekistereitä (6 %), graafisia esityksiä (7 %), informaatikoiden palveluja (8 %) ja
organisaation toimintaa kuvaavia sähköisiä tilastoja (9 %). Vain runsas neljäsosa (29 %)
työntekijöistä käytti työssään säännöllisesti erilaisia tietokantoja.
Jaottelin vastaajille esitetyt tietotuotteet, -palvelut ja -järjestelmät kolmeen ryhmään (Tauluk-
ko 19) ja nimesin ryhmät seuraavasti: viestintää ja tiedonhakua edistävät tuotteet, palvelut ja
järjestelmät (VIESTINTÄ), tiedon hallintaa organisaatiossa edistävät tuotteet, palvelut ja
järjestelmät (TIEDONHALLINTA), osaamisen johtamista ja kehittämistä edistävät tuotteet,
palvelut ja järjestelmät (OSAAMINEN). Tämän jälkeen tein vastaavat summamuuttujat
laskemalla yhteen jaottelun mukaiset muuttujat ja jakamalla summan muuttujien lukumääräl-
lä. Lisäksi tein kaikista esitetyistä muuttujista yhteenlasketun summamuuttujan
”Informaatioteknologian hyödyntäminen” (alpha=.84 johtajat, alpha=.87 työntekijät) jatko-
analyysejä varten. Mitä pienempi arvo sitä enemmän vastaajat käyttivät kyseisiä
tietotuotteita, -palveluja ja -järjestelmiä. Tämän jälkeen tein kaikista summamuuttujista
monisuuntaiset varianssianalyysit selvittääkseni, mitkä taustatekijät olivat yhteydessä
tietotuotteiden, -palvelujen ja -järjestelmien käyttöön.















































Johtajat (ka 2.3, sd 0.5) käyttivät informaatioteknologiaa työssään enemmän kuin työntekijät
(2.7, sd 0.6), kuten jo yksittäisten muuttujien osalta saattoi havaita. Sekä johtajat että
työntekijät käyttivät eniten viestintää edistäviä (J ka  1.2, T ka 1.5) ja vähiten osaamisen
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johtamista ja kehittämistä edistäviä (J ka 2.9, T ka 3.3) tietotuotteita, -palveluja ja –
järjestelmiä.
Viestintää edistävien tietojärjestelmien varianssianalyysiin laitoin selittäjiksi korrelaatioiden
perusteella strategia muuttujan (1. organisaatiossa on strategia tai 2. ei ole strategiaa tai
vastaaja ei tiedä sen olemassaolosta), kuntatyyppi muuttujan sekä tietotekniikan osaaminen
muuttujan (1. hyvä osaaminen tai 2. heikko osaaminen). Muuttujilla ei ollut tilastollisesti
merkitseviä yhdysvaikutuksia, mutta kaikilla muuttujilla oli tilastollisesti erittäin merkitsevä
päävaikutus (taulukko 20). Johtajat, joiden tietotekninen osaaminen oli heikko, joiden
organisaatiossa ei ollut strategiaa tai he eivät siitä tienneet tai jotka työskentelivät pienissä
kunnissa tai kuntayhtymissä, käyttivät vähemmän viestintää edistäviä tietojärjestelmiä kuin
tietotekniikka hyvin osaavat, strategiatietoiset tai keskuskaupungeissa, erikoissairaanhoidos-
sa tai yksityisessä terveydenhuollossa työskentelevät.
TAULUKKO 20. Viestintää edistävien tietotuotteiden, -palvelujen ja -järjestelmien käytön
monisuuntainen varianssianalyysi johtaja-aineistossa, N=521.
Muuttuja df F p
Tietotekniikan osaaminen 1 13.325 .000
Strategia 1 16.926 .000
Kuntatyyppi 4 6.428 .000
Tietotekniikan osaaminen * Strategia 1 0.584 .445
Tietotekniikan osaaminen * Kuntatyyppi 4 2.211 .067
Strategia * kuntatyyppi 4 0.805 .522
Tietotekniikan osaaminen * Strategia *
Kuntatyyppi
4 2.020 .091
Mallin selitysosuus 18 %
Työntekijöiden analyysissä oli selittäjänä strategian ja tietotekniikan osaamisen lisäksi
ammatillinen koulutus. Myöskään työntekijöiden mallissa muuttujilla ei ollut yhdysvaikutusta,
mutta kaikilla tilastollisesti merkitsevä päävaikutus. (taulukko 21). Mallin selitysosuus oli
kuitenkin alhainen (14 %). Työntekijät, joilla oli vähemmän koulutusta, joiden tietotekninen
osaaminen oli heikko tai joiden organisaatioissa ei ollut strategiaa tai he eivät siitä tienneet,
käyttivät vähemmän viestintää edistäviä tietojärjestelmiä kuin paremmin koulutetut, tietotek-
niikkaa hyvin osaavat tai strategiatietoiset työntekijät.
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TAULUKKO 21. Viestintää edistävien tietotuotteiden, -palvelujen ja -järjestelmien käytön
monisuuntainen varianssianalyysi työntekijä-aineistossa, N=853.
Muuttuja df F p
Ammatillinen koulutus 2 14.123 .000
Strategia 1 9.867 .002
Tietotekniikan osaaminen 1 28.642 .000
Ammatillinen koulutus * Strategia 2 2.469 .085
Ammatillinen koulutus * Tietotekniikan osaaminen 2 1.989 .137
Strategia * Tietotekniikan osaaminen 1 1.299 .255
Ammatillinen koulutus * Strategia * Tietotekniikan
osaaminen
2 1.260 .284
Mallin selitysosuus 14 %
Johtajien tiedon hallintaa organisaatiossa edistävien tietotuotteiden, -palvelujen ja -
järjestelmien käytön varianssianalyysiin laitoin selittäjiksi korrelaatioiden perusteella tietotek-
niikan osaamisen, strategian, kuntatyypin ja työn luonteen sekä kovariaatiksi
osaamiskulttuurin (jatkuva muuttuja). Osaamiskulttuuri oli myös tilastollisesti erittäin merkit-
sevästi yhteydessä tiedon hallintaa edistävien tuotteiden käyttöön (taulukko 22). Kaikilla
selittäjillä oli yhdysvaikutuksia, joten niiden tulkinta oli hankalaa. Voimakkaimmat yhdysvaiku-
tukset (p=.000) olivat työn luonteella, strategialla ja kuntatyypillä sekä työn luonteella ja
tietotekniikan osaamisella (p=.002). Mitä enemmän organisaatiossa oli osaamiskulttuurin
piirteitä, sitä enemmän johtajat käyttivät tiedon hallintaa edistäviä tietotuotteita. Varovaisesti
tulkiten voidaan myös sanoa, että työnsä täysin kliiniseksi määrittelevät, keskuskaupungeis-
sa työskentelevät, strategiasta tietämättömät ja tietotekniikkaa heikosti osaavat johtajat
käyttivät vähiten tiedon hallintaa edistäviä tietotuotteita, -palveluja ja -järjestelmiä.
TAULUKKO 22. Tiedon hallintaa organisaatiossa edistävät tietotuotteet, -palvelut ja
-järjestelmien käytön monisuuntainen varianssianalyysi johtaja-aineistossa, N=521.
Muuttuja df F p
Osaamiskulttuuri, kovariaatti 1 32.856 .000
Tietotekniikan osaaminen 1 5.002 .026
Organisaation strategia 1 1.834 .176
Kuntatyyppi 4 0.750 .559
Työn luonne 3 4.191 .006
Tietotekniikan osaaminen * Strategia 1 0.465 .496
Tietotekniikan osaaminen * Kuntatyyppi 4 2.549 .039
Strategia * kuntatyyppi 4 1.388 .237
Tietotekniikan osaaminen * Strategia * Kuntatyyppi 3 4.167 .006
Tietotekniikan osaaminen * Työn luonne 3 5.184 .002
Strategia * Työn luonne 3 0.828 .479
Tietotekniikan osaaminen * Strategia * Työn luonne 2 2.668 .071
Kuntatyyppi * Työn luonne 10 1.292 .233
Tietotekniikan osaaminen * Kuntatyyppi * Työn luonne 5 2.381 .230
Strategia * Kuntatyyppi * Työn luonne 3 7.080 .000
Tietotekniikan osaaminen * Strategia * Kuntatyyppi *
Työn luonne
2 5.640 .004
Mallin selitysosuus 33 %
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Työntekijäaineistosta tehdyssä tiedon hallintaa edistävien tietotuotteiden, -palvelujen ja
järjestelmien varianssianalyysiin laitoin selittäjiksi korrelaatioiden perusteella tietotekniikan
osaamisen, strategian ja ammatillisen koulutuksen sekä kovariaatiksi yhteisvastuun ja -
toiminnan kulttuurin. Analyysissä ei ollut tilastollisesti merkitseviä yhdysvaikutuksia (taulukko
23), mutta päävaikutuksina yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri, tietotekniikan osaaminen ja
strategia selittivät työntekijöiden tiedon hallintaa edistävien tuotteiden käyttöä tilastollisesti
erittäin merkitsevästi ja ammatillinen koulutus melkein merkitsevästi. Mallin selitysosuus jäi
kuitenkin alhaiseksi. Työntekijät, joiden tietotekninen osaaminen oli hyvä, strategiatietoiset,
korkeammin koulutetut tai työntekijät, jotka arvioivat organisaatiossaan olevan enemmän
yhteisvastuun ja toiminnan kulttuurin piirteitä käyttivät enemmän tiedon hallintaa edistäviä
tietotuotteita, -palveluja ja -järjestelmiä kuin tietotekniikkaa heikosti osaavat, strategiasta
tietämättömät, vähemmän koulutetut tai yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuurin piirteiden
esiintymisen organisaatiossaan vähäisemmäksi arvioineet työntekijät.
TAULUKKO 23. Tiedon hallintaa organisaatiossa edistävät tietotuotteet, -palvelut ja -
järjestelmien käytön monisuuntainen varianssianalyysi työntekijäaineistossa, N=853.
Muuttuja df F p
Yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri, kovariaatti 1 18.891 .000
Tietotekniikan osaaminen 1 15.366 .000
Strategia 1 29.152 .000
Ammatillinen koulutus 2 4.237 .015
Tietotekniikan osaaminen * Strategia 1 0.811 .368
Tietotekniikan osaaminen * Ammatillinen
koulutus
2 2.692 .068
Strategia * Ammatillinen koulutus 2 0.677 .508
Tietotekniikan osaaminen * Strategia *
Ammatillinen koulutus
2 0.560 .571
Mallin selitysosuus 13 %
Osaamisen johtamista ja kehittämistä edistävien tietotuotteiden, -palvelujen ja -järjestelmien
käytön varianssianalyysien selitysosuudet olivat alhaisia, sillä näiden tuotteiden käyttö oli
vähäisintä (taulukot 24 ja 25). Johtajien analyysissä selittäjinä olivat tietotekniikan osaaminen
ja strategia sekä kovariaattina osaamiskulttuuri. Johtajien analyysissä tilastollisesti merkitse-
västi tuotteiden käyttöön yhteydessä olleen osaamiskulttuurin (p=.000) huomioimisen jälkeen
sekä tietotekniikan osaamisella että strategialla on tilastollisesti merkitsevä päävaikutus.
Osaamiskulttuurin piirteiden esiintyminen organisaatiossa, johtajien hyvä tietotekniikan
osaaminen ja strategiatietoisuus olivat yhteydessä osaamisen johtamista ja kehittämistä
edistävien tietotuotteidem, -palvelujen ja -järjestelmien käyttöön.
148
TAULUKKO 24. Osaamisen johtamista ja kehittämistä edistävät tietotuotteet, -palvelut ja -
järjestelmien käytön monisuuntainen varianssianalyysi johtaja-aineistossa, N=521.
Muuttuja df F p
Osaamiskulttuuri, kovariaatti 1 30.708 .000
Tietotekniikan osaaminen 1 7.270 .007
Strategia 1 12.090 .001
Tietotekniikan osaaminen * Strategia 1 0.965 .326
Mallin selitysosuus 11 %
Työntekijöiden varianssianalyysissä selittäjinä olivat tietotekniikan osaaminen, strategia ja
nykyisessä organisaatiossa työskentelyn pituus sekä yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri
kovariaattina. Myös työntekijöillä yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri oli tilastollisesti
merkitsevästi yhteydessä osaamisen johtamista ja kehittämistä edistävien järjestelmien
käyttöön (taulukko 25). Kulttuurin huomioimisen jälkeen strategiatietoisuudella ja tietoteknii-
kan osaamisella oli yhteisvaikutusta siten, että strategiatietoisista työntekijöistä
tietotekniikkaa hyvin osaavat käyttivät enemmän järjestelmiä kuin tietotekniikkaa heikosti
osaavat. Ei-strategiatietoisilla työntekijöillä tietotekniikan osaaminen ei vaikuttanut osaami-
sen johtamista ja kehittämistä edistävien järjestelmien käyttöön, vaan niiden käyttö oli
vähäisempää kuin strategiatietoisilla. Lisäksi pidempään organisaatiossa työskennelleet
käyttivät enemmän järjestelmiä kuin organisaatiossa lyhyemmän aikaa työskennelleet.
TAULUKKO 25. Osaamisen johtamista ja kehittämistä edistävät tietotuotteet, -palvelut ja -
järjestelmien käytön monisuuntainen varianssianalyysi työntekijäaineistossa, N=853.
Muuttuja df F p
Yhteisvastuun ja –toiminnan kulttuuri, kovariaatti 1 11.194 .001
Tietotekniikan osaaminen 1 4.547 .033
Strategia 1 19.792 .000
Organisaatiossa työskentelyn pituus 3 3.745 .011
Tietotekniikan osaaminen * Strategia 1 4.794 .029
Tietotekniikan osaaminen * Organisaatiossa
työskentelyn pituus
3 1.751 .155
Strategia * Organisaatiossa työskentelyn pituus 3 0.750 .523
Tietotekniikan osaaminen * Strategia * Organisaatios-
sa työskentelyn pituus
3 2.032 .108
Mallin selitysosuus 9 %
7.4.4 Tiedon organisointi ja jakaminen
Olemassa olevan tiedon ja informaation organisointi ja jakaminen ovat edellytyksiä uuden
tiedon muodostamiselle. Tiedon organisoinnista ja jakamisesta esitetyistä väittämistä
(johtajat 2310, 2312-2324 ja työntekijät 1710, 1712-1726) tein faktorianalyysit summamuuttu-
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jien muodostamiseksi. Johtaja-aineistosta poistin kolme muuttujaa liian alhaisen (< 0.3)
korrelaation vuoksi ja yhden muuttujan alhaisen kommunaliteetin takia. Työntekijäaineistosta
poistin neljä muuttujaa alhaisen korrelaation vuoksi. Faktorianalyysin tein pääkomponentti-
menetelmällä käyttäen vinokulmaista rotatointia, koska oletin faktoreiden korreloivan
keskenään. Faktoreiden määrän kriteerinä käytin ominaisarvoa yksi ja näin johtaja-
aineistosta saadut kaksi faktoria selittivät 48 % johtajien arviointien välisestä vaihtelusta ja
työntekijäaineistosta muodostuneet kolme faktoria 53 % työntekijöiden arviointien välisestä
vaihtelusta (taulukot 26 ja 27).
TAULUKKO 26. Faktorianalyysi tiedon organisointia ja jakamista mittaavista muuttujista
johtaja-aineistosta ja muuttujien %-osuudet, N=521.






Faktori I. TIEDON SAATAVUUS JA LAATU (37.1 %)
Tietoa saa organisaatiossamme nopeasti .86 .37 55 36
Tiedot ovat ajan tasalla organisaatiossamme .79 .33 55 36
Tieto on helposti löydettävissä organisaatiossamme .72 .28 62 30
Organisaatiossamme käytetään useimmiten luotettavista
tietolähteistä saatua tietoa
Ominaisarvo 3.7, alpha .75
.60 .25 84 5
Faktori II. TIEDON JAKAMINEN (11.4 %)
Keskijohto välittää tietoa tarpeeksi työntekijöille .24 .72 60 30
Tiedon jakaminen organisaatiossamme ei tapahdu ammatti-
ryhmittäin
.12 .64 43 53
Eri yksiköiden välinen tiedonvaihto on runsasta organisaa-
tiossamme
.38 .62 39 55
Organisaatiossamme kannustetaan työhön liittyvän tiedon
jakamiseen
.57 .62 72 19
Organisaatiomme yksiköissä ei pantata tietoa .44 .61 41 36
Tiedonvaihtoa ja jakamista ei rajoiteta organisaatiossamme
Ominaisarvo 1.1, alpha .71
..42 .55 69 22
Nimesin johtaja-aineiston ensimmäisen faktorin ”Tiedon saatavuus ja laatu”, koska sille
latautuneet muuttujat kuvasivat tiedon saannin nopeutta, tietojen ajantasaisuutta ja löydettä-
vyyttä sekä tietolähteiden luotettavuutta. Suurin osa (84 %) johtajista oli sitä mieltä, että
käytettävät tietolähteet ovat luotettavia, mutta tiedon saannin nopeuden, tietojen ajantasai-
suuden ja löydettävyyden arvioinnit jakautuivat. Noin kolmasosan mielestä heidän
organisaatiossaan ei saa tietoa nopeasti (36 %), tiedot eivät ole ajan tasalla (36 %) ja tieto
on vaikeasti löydettävissä (30 %).
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Toisen johtaja-aineiston faktorin nimesin ”Tiedon jakaminen”. Sille voimakkaimmin latautu-
neet muuttujat kuvasivat keskijohdon roolia tiedon jakamisessa, tiedon jakamisen ja vaihdon
tapaa, määrää sekä suhtautumista tiedon jakamiseen organisaatiossa. Suurin osa johtajista
oli sitä mieltä, että suhtautuminen tiedon jakamiseen heidän organisaatioissaan oli myönteis-
tä; tiedon jakamiseen kannustetaan (72 %) ja tiedonvaihtoa ja jakamista ei rajoiteta (69 %).
Johtajien vastaukset kuitenkin jakautuivat selvästi enemmän tiedon jakamisen käytäntöjä
kuvaavissa asioissa. Yli puolet johtajista oli sitä mieltä, että eri yksiköiden välinen tiedonvaih-
to on vähäistä (55 %) ja tiedon jakaminen tapahtuu ammattiryhmittäin (53 %). Noin
kolmasosan mielestä joissakin yksiköissä tietoa pantataan (36 %), eikä keskijohto välitä sitä
tarpeeksi työntekijöille (30 %).
Työntekijäaineistosta muodostui yksi faktori enemmän kuin johtaja-aineistosta lähinnä tiedon
jakamista kuvaavien muuttujien jakaantuessa kahdelle faktorille (taulukko 27). Ensimmäisen
faktorin nimesin ”Tiedonvaihdon ja jakamisen luonne”, sillä siihen latautuneet muuttujat
kuvasivat sekä tiedonvaihtoa työyksiköissä että yleisempää suhtautumista tiedon jakamiseen
organisaatioissa. Faktorissa ei ole selviä kärkimuuttujia, sillä vähäisimmän latauksen
saanutta muuttujaa lukuun ottamatta kaikki muut muuttujat saivat 0.6 – 0.7 vahvuisen
latauksen. Kolme muuttujaa sai > 0.4 latauksen myös kolmannelle faktorille. Suurin osa (78
%) työntekijöistä oli sitä mieltä, että he pitävät toisensa ajan tasalla työasioissa ja että
organisaatiossa käytetty tieto oli useimmiten hankittu luotettavista tietolähteistä (83 %). Noin
kahden kolmasosan mielestä tiedon jakamista organisaatiossa ei rajoitettu (67 %), vaan
työhön liittyvän tiedon jakamiseen kannustettiin (63 %) ja heillä oli pääsy kaikkeen työssä
tarvittavaan tietoon (67 %). Kuitenkin noin neljäsosa työntekijöistä oli eri mieltä näistä
asioista. Kysyttäessä, voivatko työntekijät tietoa tarvitessaan ottaa suoraan yhteyttä organi-
saation johtoon, vastaukset jakaantuivat eniten. Puolet työntekijöistä piti suoraa
yhteydenottoa mahdollisena, kun taas 39 % ei pitänyt.
Toisen työntekijäaineistosta muodostuneen faktorin nimesin ”Yksiköiden välinen tiedon
jakaminen” (9 %). Siihen latautui kaksi muuttujaa, joilla molemmilla on negatiivinen lataus.
Kolmas muuttuja, jonka esitän tässä faktorissa, sai lähes yhtä suuret lataukset sekä toisella
että kolmannella faktorilla. Se kuitenkin lisää tämän faktorin perusteella lasketun summa-
muuttujan luotettavuutta, joten otan sen mukaan tähän faktoriin. Muuttujan kuvaama
keskijohdon toiminta tiedon välittäjänä on sekä tiedon saatavuuteen ja laatuun että tiedon
jakamiseen vaikuttava tekijä. Työntekijöiden vastaukset jakaantuivatkin 46 prosentin ollessa
sitä mieltä, että keskijohto ei välitä tietoa tarpeeksi työntekijöille, kun taas 42 prosentin
mielestä välittää. Faktorin kärkimuuttujat kuvasivat organisaation eri yksiköiden välistä tiedon
jakamista. Työntekijöistä 66 prosentin mielestä eri yksiköiden välinen tiedonvaihto organisaa-
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tiossa oli vähäistä ja 38 prosentin mielestä joissakin yksiköissä tietoa pantattiin. Kolmasosa
ei kuitenkaan osannut sanoa, pantataanko tietoa vai ei.
TAULUKKO 27. Faktorianalyysi tiedon organisointia ja jakamista mittaavista muuttujista
työntekijä aineistosta ja muuttujien %-osuudet, N=853.






Faktori I.  TIEDONVAIHDON JA JAKAMISEN
LUONNE (35.6 %)
Pidämme toisemme ajan tasalla työasioissa .69 -.26 -.34 78 19
Tiedonvaihtoa ja jakamista ei rajoiteta organisaatios-
samme .68 -.31 -.32 67 22
Organisaatiossamme kannustetaan työhön liittyvän
tiedon jakamiseen .67 -.36 -.47 63 27
Tarvitessani tietoa voin ottaa suoraan yhteyttä
organisaatiomme johtoon .65 -.17 -.16 50 39
Organisaatiossamme käytetään useimmiten luotettavis-
ta tietolähteistä saatua tietoa ..63 .01 -.42 83 5
Minulla on pääsy kaikkeen tietoon, mitä työssäni
tarvitsen
Ominaisarvo 4.3, alpha .71
.52 -.04 -.47 67 27
Faktori II. YKSIKÖIDEN VÄLINEN TIEDON JAKAMI-
NEN (9.0 %)
Eri yksiköiden välinen tiedonvaihto on runsasta
organisaatiossamme
.20 -.83 -.22 27 66
Organisaatiomme yksiköissä ei pantata tietoa .37 -.71 -.37 29 38
Keskijohto välittää tietoa tarpeeksi työntekijöille
Ominaisarvo 1.1, alpha .60
.41 -.51 -.53 42 46
Faktori III. TIEDON SAATAVUUS JA LAATU (8.4 %)
Tietoa saa organisaatiossamme nopeasti .42 -.24 -.84 49 42
Tiedot ovat ajan tasalla organisaatiossamme .39 -.23 -.82 49 37
Tieto on helposti löydettävissä organisaatiossamme
Ominaisarvo 1.0, alpha .76
.28 -.31 -.72 61 30
Työntekijäaineistosta muodostunut kolmas faktori ”Tiedon saatavuus ja laatu” sisältää samat
kolme muuttujaa kuin johtajien vastaava faktori. Johtajien faktorille latautui myös tietolähtei-
den luotettavuutta koskeva muuttuja, joka työntekijöillä sai kuitenkin tätä faktoria
voimakkaamman latauksen ensimmäiselle faktorille. Johtaja-aineistossa ”Tiedon saatavuus
ja laatu” oli kuitenkin ensimmäisenä faktorina suurella selitysosuudella, mutta tässä työnteki-
jäaineistossa viimeisenä selittäen 8 % työntekijöiden välisestä vaihtelusta. Työntekijöistä
vajaa puolet (42 %) oli sitä mieltä, että tietoa ei saanut nopeasti, 37 prosentin mielestä tiedot
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eivät olleet ajan tasalla ja 30 prosentin mielestä tieto oli vaikeasti löydettävissä heidän
organisaatiossaan.
Faktoreiden perusteella tein summamuuttujat laskemalla yhteen faktorin osoittamat muuttujat
ja jakamalla summan muuttujien lukumäärällä. Summamuuttujat voivat siten saada arvoja
väliltä 1-5. Mitä pienempi arvo sen paremmaksi kyseinen asia on arvioitu. Johtajat arvioivat
tiedon saatavuuden ja laadun paremmaksi kuin tiedon jakamisen. Työntekijöiden mielestä
erityisesti yksiköiden välinen tiedon jakaminen oli puutteellista (taulukko 28).
TAULUKKO 28. Vastaajien arviot tiedon organisoinnista ja jakamisesta organisaatioissaan.
Summamuuttuja Keskiarvo Keskihajonta
Johtajat, N=521
Tiedon saatavuus ja laatu 2.4 0.8
Tiedon jakaminen 2.7 0.7
Työntekijät, N=853
Tiedonvaihdon ja jakamisen luonne 2.3 0.7
Yksiköiden välinen tiedon jakaminen 3.2 0.9
Tiedon saatavuus ja laatu 2.8 0.9
Tein monisuuntaisen varianssianalyysin summamuuttujille selvittääkseni, mitkä tekijät olivat
yhteydessä tiedon organisointiin ja jakamiseen organisaatiossa. Valitsin muuttujat malleihin
korrelaatioiden perusteella, ja kovariaattina kaikissa analyyseissa käytin johtajilla osaamis-
kulttuuri ja työntekijöillä sitoutuneisuuskulttuuri summamuuttujaa. Kulttuurin standardoinnin
jälkeen tarkastelin selittävien muuttujien yhdys- ja päävaikutuksia.
Johtajien aineistossa osaamiskulttuuri oli tilastollisesti erittäin merkitsevästi yhteydessä
tiedon saatavuuteen ja laatuun (taulukko 29). Osaamiskulttuurin piirteiden esiintyminen
paransi tiedon saatavuutta ja laatua organisaatioissa. Mallissa selittäjinä olevilla strategialla,
sukupuolella ja informaatioteknologian hyödyntämisellä ei ollut yhdysvaikutuksia, mutta sekä
strategialla että sukupuolella tilastollisesti merkitsevä päävaikutus ja informaatioteknologian
hyödyntämisellä melkein merkitsevä päävaikutus. Johtajista strategiatietoiset, miehet ja
informaatioteknologiaa enemmän hyödyntävät arvioivat tiedon saatavuuden ja laadun
organisaatiossaan paremmaksi kuin ei-strategiatietoiset, naiset ja tietoteknologiaa vähem-
män hyödyntävät.
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TAULUKKO 29. Tiedon saatavuuden ja laadun monisuuntainen varianssianalyysi johtaja-
aineistosta, N=521.
Muuttuja df F p
Osaamiskulttuuri, kovariaatti 1 91.086 .000
Strategia 1 9.643 .002
Sukupuoli 1 7.387 .007
Informaatioteknologian hyödyntäminen 1 5.483 .020
Sukupuoli * Strategia 1 0.934 .334
Strategia * Informaatioteknologian hyödyntämi-
nen
1 0.227 .634
Sukupuoli * Informaatioteknologian hyödyntämi-
nen
1 0.035 .852
Strategia * Sukupuoli * Informaatioteknologian
hyödyntäminen
1 0.937 .334
Mallin selitysosuus 26 %
Osaamiskulttuuri oli ainoa tiedon jakamisen tilastollisesti erittäin merkitsevä selittäjä johtaja-
aineistossa (taulukko 30). Osaamiskulttuurin piirteiden esiintyminen paransi tiedon jakamista
organisaatiossa. Kulttuurin vakioimisen jälkeen strategialla ja tiedon hallintaa edistävillä
tietojärjestelmillä oli lievä yhdysvaikutus siten, että strategiatietoisilla johtajilla tiedon hallintaa
edistävien tietotuotteiden, -palvelujen ja -järjestelmien käyttö ei vaikuttanut tiedon jakamisen
arviointiin, mutta ei-strategiatietoiset, vähän tiedon hallintaa edistäviä tietojärjestelmiä
käyttävät johtajat arvioivat tiedon jakamisen selvästi huonommaksi.
TAULUKKO 30. Tiedon jakamisen monisuuntainen varianssianalyysi johtaja-aineistosta,
N=521.
Muuttuja df F p
Osaamiskulttuuri, kovariaatti 1 166.617 .000
Strategia 1 7.387 .007
Tiedon hallintaa edistävien tietojärjestelmien
hyödyntäminen
1 6.485 .011
Strategia * Tiedon hallintaa edistävien tietojärjes-
telmien hyödyntäminen
1 5.963 .015
Mallin selitysosuus 31 %
Myös työntekijäaineistossa kovariaattina toiminut yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri oli
tilastollisesti merkitsevästi yhteydessä tiedon jakamisen luonteeseen (taulukko 31). Mitä
enemmän työntekijät arvioivat organisaatiossaan olevan yhteisvastuun ja -toiminnan
kulttuurin piirteitä, sitä paremmaksi he arvioivat myös tiedon jakamisen luonteen. Mallissa
selittäjinä olleilla strategiatietoisuudella ja informaatioteknologian hyödyntämisellä ei ollut
yhdysvaikutusta, mutta molemmilla melkein merkitsevä päävaikutus. Ei-strategiatietoiset ja
informaatioteknologiaa vähemmän hyödyntävät arvioivat tiedon jakamisen luonnetta
organisaatiossaan kriittisemmin kuin strategiatietoiset ja informaatioteknologiaa enemmän
hyödyntävät.
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TAULUKKO 31. Tiedonvaihdon ja tiedon jakamisen luonteen monisuuntainen varianssiana-
lyysi työntekijäaineistosta, N=853.
Muuttuja df F p
Yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri, kovariaatti 1 280.920 .000
Informaatioteknologian hyödyntäminen 1 4.562 .033
Strategia 1 5.884 .016
Strategia * Informaatioteknologian hyödyntäminen 1 0.393 .531
Mallin selitysosuus 31 %
Yksiköiden välisen tiedon jakamisen varianssianalyysissä selittäjinä olivat strategia ja
ammattiryhmä sekä kovariaattina yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri (taulukko 32). Kulttuuri
oli erittäin merkitsevästi yhteydessä yksiköiden väliseen tiedon jakamiseen. Mitä enemmän
työntekijät arvioivat yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuurin piirteitä esiintyvän organisaatios-
saan, sitä paremmaksi he arvioivat myös yksiköiden välisen tiedon jakamisen. Kulttuurin
vakioimisen jälkeen strategialla ja ammattiryhmällä oli lievä yhdysvaikutus ja ammattiryhmäl-
lä myös tilastollisesti merkitsevä päävaikutus. Hoitohenkilökunnalla strategiatietoisuus ei
vaikuttanut yksiköiden välisen tiedon jakamisen arviointiin, vaan he arvioivat yksiköiden
välisen tiedon jakamisen huonommaksi kuin lääkärit. Lääkäreistä ei-strategiatietoiset
arvioivat yksiköiden välisen tiedon jakamisen paremmaksi kuin strategiatietoiset.
TAULUKKO 32. Yksiköiden välisen tiedon jakamisen monisuuntainen varianssianalyysi
työntekijäaineistosta, N=853.
Muuttuja df F p
Yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri, kovariaatti 1 258.668 .000
Strategia 1 1.940 .164
Ammattiryhmä 1 7.324 .007
Strategia * Ammattiryhmä 1 4.025 .045
Mallin selitysosuus 26
Tiedon saatavuuden ja laadun analyysiin laitoin selittäjiksi strategian ja kuntatyypin sekä
kovariaatiksi yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuurin (taulukko 33). Kulttuurin piirteiden
esiintyminen oli yhteydessä parempaan tiedon saatavuuteen ja laatuun organisaatiossa.
Myös kuntatyyppi oli tilastollisesti merkitsevästi yhteydessä tiedon saatavuuteen ja laatuun.
Erikoissairaanhoidon ja keskuskaupunkien työntekijät arvioivat tiedon laadun ja saatavuuden
paremmaksi kuin kuntayhtymien, pienten kuntien ja yksityisen terveydenhuollon työntekijät.
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TAULUKKO 33. Tiedon saatavuuden ja laadun monisuuntainen varianssianalyysi työntekijä-
aineistosta, N=853.
Muuttuja df F p
Yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri, kovariaatti 1 209.165 .000
Strategia 1 1.160 .282
Kuntatyyppi 4 4.555 .001
Strategia * Kuntatyyppi 4 0.480 .750
Mallin selitysosuus 23 %
7.4.5 Tiedon saannin riittävyys ja käyttö
Johtajilta ja työntekijöiltä kysyttiin tietotarpeiden lisäksi, kuinka riittävästi he ovat saaneet
tietoa esitetyistä asioista. Yksittäisiin tietotarpeisiin liittyen tiedon saannin riittävyyttä käsitel-
tiin jo aikaisemmin. Niiden vastaajien osalta, jotka tietoa olivat tarvinneet, tein lisäksi tiedon
saannin riittävyydestä summamuuttujan laskemalla yhteen tiedon saannin riittävyyden
kaikissa tietotarpeissa ja jakamalla summan muuttujien lukumäärällä. Mitä pienemmän arvon
summamuuttuja saa sitä riittävämmin vastaajat ovat saaneet tietoa esitetyistä asioista.
Tiedon riittävyyden keskiarvo oli johtajilla 1.8 (sd 0.4) ja työntekijöillä 2.1 (sd 0.4) eli työnteki-
jät olivat saaneet tietoa esitetyistä asioista kokonaisuutena riittämättömämmin kuin johtajat.
Tämän jälkeen tein regressioanalyysit tiedon riittävyydestä sekä johtaja- että työntekijäaineis-
toissa saadakseni selville, mitkä tekijät vaikuttivat tiedon saannin riittävyyteen. Selittäjiksi
johtajien malliin valitsin korrelaatioiden ja teorian perusteella tiedon jakamisen, johdettavien
määrän, informaatioteknologian hyödyntämisen ja kokoaikaisen johtamistyön (dummy)
muuttujat. Työntekijöiden mallissa muuttujina olivat tiedon jakamisen luonne, yksiköiden
välinen tiedon jakaminen, informaatioteknologian hyödyntäminen sekä dummy-muuttujat
julkinen terveydenhuolto ja hoitohenkilökunta. Regressiomallit muodostin askeltavalla lisäys
menetelmällä (forward), jossa tutkijan määrittelemistä muuttujista lisätään malliin yksi
selitysastetta eniten kohottava muuttuja kerrallaan kunnes mallissa ovat mukana kaikki
selitysastetta merkittävästi kohottavat muuttujat. Mallin valinta perustui tavoitteeseen löytää
tärkeimmät selittäjät (pieni malli) ja aineistoon sopiva malli.
Johtajien tiedon saannin riittävyyden malliin tulivat mukaan kaikki muut muuttujat paitsi
kokoaikaisen johtamistyön dummy muuttuja (taulukko 34). Malli selitti 28 % johtajien tiedon
saannin riittävyyden vaihtelusta. Ensimmäisenä malliin tuli mukaan tiedon jakamisen jatkuva
muuttuja ja toisena johdettavien määrää kuvaava muuttuja, jotka olivat voimakkaimpia
selittäjiä. Myös informaatioteknologian hyödyntäminen oli tilastollisesti merkitsevä selittäjä.
Johtajat saivat tietoa riittävimmin niissä organisaatiossa, joissa he arvioivat tiedon jakamisen
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onnistuneeksi. Johdettavien määrä vaikutti tiedon saannin riittävyyteen siten, että yli 100
työntekijän johtajat saivat muita johtajia riittävämmin tietoa. Mitä enemmän johtajat käyttivät
informaatioteknologiaa, sitä riittävämmäksi he arvioivat tiedon saannin.
TAULUKKO 34. Tiedon saannin riittävyyden regressioanalyysit.
Muuttuja Beta t p
Johtajat, N=271
Tiedon jakaminen .363 6.922 .000
Johdettavien määrä -.297 -5.645 .000
Informaatioteknologian hyödyntäminen .141 2.647 .009
Mallin selitysosuus 28 %
Työntekijät, N=506
Tiedonvaihdon ja jakamisen luonne .309 7.020 .000
Yksiköiden välinen tiedon jakaminen .218 4.992 .000
Informaatioteknologian hyödyntäminen .161 4.073 .000
Julkinen terveydenhuolto -.076 -1.977 .049
Mallin selitysosuus 27 %
Myös työntekijöiden malli sopi aineistoon hyvin (p=.000) ja selittäjät eivät olleet multikolline-
aarisia (toleranssit > 0.74). Mallin selitysaste oli 27 %. Laitoin malliin selittäjiksi
korrelaatioiden ja teoreettisten lähtökohtien perusteella dummy-muuttujat julkinen terveyden-
huolto ja hoitohenkilökunta sekä jatkuvat muuttujat tiedonvaihdon ja jakamisen luonne,
yksiköiden välinen tiedon jakaminen ja informaatioteknologian hyödyntäminen. Malliin tulivat
mukaan voimakkaimpina selittäjinä tiedonvaihdon ja jakamisen luonne, yksiköiden välinen
tiedon jakaminen sekä informaatioteknologian hyödyntäminen. Työntekijät saivat sitä
riittävämmin tietoa, mitä myönteisempi tiedon jakamisen luonne oli heidän organisaatios-
saan, mitä runsaampaa oli yksiköiden välinen tiedon jakaminen, ja mitä enemmän he
käyttivät informaatioteknologiaa (taulukko 34).
Vastaajille esitettiin myös tiedon käyttöön liittyviä väittämiä. Johtajista neljäsosan ja työnteki-
jöistä vajaan kolmasosan (30 %) mielestä päätöksiä heidän organisaatiossaan ei aina tehdä
pätevän tiedon perusteella. Yli kaksi kolmasosaa (68 %) johtajista oli sitä mieltä, että heillä
on liian vähän tietoa käytössään päätöksentekotilanteissa, ja noin puolet johtajista arvioi
johtamistyönsä perustuvan tutkimuksista ja kirjallisuudesta saatuun tietoon. Työntekijöistä
runsaan neljäsosan (29 %) kliinisessä työssään tai hoitotyössään tekemät päätökset eivät
aina perustuneet heidän organisaationsa ohjeisiin ja suosituksiin ja viidesosan mielestä
heidän työnsä ei perustunut tutkimustietoon. Suurempi osa lääkäreistä (91 %) kuin hoitajista
(63 %) arvioi työnsä perustuvan tutkimustietoon (p=.000), mutta vain vajaa puolet lääkäreistä
(45 %) sen sijaan arvioi työssään tekemiensä päätöksien perustuvan aina organisaation
ohjeisiin ja suosituksiin. Hoitohenkilökunnasta tätä mieltä oli 62 % (p=.001). Hoitohenkilökun-
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nasta kahdeksan prosenttia (n=66) oli sitä mieltä, että heidän työnsä ei perustu tutkimustie-
toon eikä organisaation ohjeisiin, lääkäreistä tätä mieltä oli vain kaksi vastaajaa.
7.5 Uuden tiedon muodostaminen ja osaamisen kehittäminen organisaatiossa
Uuden tiedon muodostamista ja osaamisen kehittämistä tarkasteltiin tutkimuksessa selvittä-
mällä uuden tiedon muodostamisen edellytyksiä, kuten tavoitteellisuutta, sitoutumista,
luottamusta ja osallistumista (kysymykset J 24, T 19), suhtautumista uuden tiedon muodos-
tamisen ja osaamisen kehittämisen käytäntöihin, niiden käyttöä organisaatioissa, johtajien ja
henkilöstön osallistumista käytäntöihin (kysymykset J 25, T 21) sekä uuden tiedon muodos-
tamisen prosessia (kysymykset J 26, T 20). Tiedon muodostamisen prosessimalli perustuu
ideaan siitä, kuinka tieto muuntuu hiljaisen ja näkyvän muodon välillä neljässä vaiheessa
muodostaen iteratiivisen prosessin (Nonaka & Takeuchi 1995). Johtajien kysymyksissä oli
enemmän organisaatiotasolle kohdistuvia muuttujia työntekijöiden kysymysten keskittyessä
puolestaan enemmän työyksikkötasolle.
7.5.1 Uuden tiedon muodostamisen edellytykset – johtajien näkemykset
Uuden tiedon muodostamisen edellytyksiin liittyvistä väittämistä tein faktorianalyysit aineiston
tiivistämiseksi ja summamuuttujien muodostamiseksi. Johtajien faktorianalyysiin otin mukaan
kysymyksen 24 muuttujat kahta muussa yhteydessä käsiteltävää muuttujaa lukuun ottamatta
sekä kysymyksestä 13 muuttujat 13, 15, 16, 17 ja muuttujan 29.6. Alhaisten korrelaatioiden
perusteella poistin kaksi muuttujaa (24.4 ja 24.7), joten analyysiin jäi siten 18 muuttujaa.
Faktorimäärän kriteerinä pidin ominaisarvoa 1, faktorit muodostin pääkomponenttimenetel-
mällä ja rotatoinnissa käytin vinokulmaista rotatointia faktorien keskinäisten korrelaatioiden
vuoksi. Johtaja-aineistosta muodostui kolme faktoria, jotka selittivät 52 % johtajien vastaus-
ten välisestä vaihtelusta. Faktorit saivat nimet: ilmapiirin avoimuus, tavoitteellinen
sitoutuminen ja osallistuminen (taulukko 35).
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TAULUKKO 35. Faktorianalyysi uuden tiedon muodostamisen edellytyksiä mittaavista
muuttujista johtaja-aineistosta ja faktoreille latautuneiden muuttujien %-osuudet, N=521.




Faktori I. ILMAPIIRIN AVOIMUUS (39.3 %)
Organisaatiossamme voi turvallisesti tuoda esiin eriävät
näkemyksensä
.82 .43 .44 58 37
Päätöksenteko organisaatiossamme on avointa .79 .51 .49 45 46
Organisaatiossamme huolehditaan työntekijöistä .75 .46 .43 55 38
Ilmapiiri organisaatiossamme on hyvä .75 .49 .39 63 30
Molemminpuolinen palautteenanto johtajien ja työnteki-
jöiden välillä on runsasta organisaatiossamme
.72 .44 .18 40 55
Organisaatiomme johto luottaa työntekijöidensä
toimintaan
.70 .45 .32 78 16
Johtajaani voi luottaa .65 .32 .06 76 18
Organisaatiossamme arvioidaan avoimesti yksikköjen
työprosesseja ja työtapoja
.55 .49 .48 40 48
Henkilöstöllä on mahdollisuus osallistua organisaation
yleiseen päätöksentekoon
.54 .50 .41 35 59
Organisaatiomme rakenne ei vaikeuta avointa vuorovai-
kutusta
Ominaisarvo 7.1, alpha .88
.53 .47 .30 38 46
Faktori II. TAVOITTEELLINEN SITOUTUMINEN (6.6 %)
Johtajat organisaation kaikilla tasoilla ovat sitoutuneet
strategian toteuttamiseen
.45 .83 .28 38 43
Organisaation ylin johto toimii strategian mukaisesti .49 .78 .25 50 33
Henkilöstö on sitoutunut organisaation strategian
toteuttamiseen
.38 .69 .17 39 46
Kaikki yksiköt toimivat organisaation tavoitteiden
saavuttamiseksi
Ominaisarvo 1.2, alpha .74
.41 .69 .35 59 28
Faktori III. OSALLISTUMINEN (6.0 %)
Organisaatiossamme on tiloja, joissa työntekijät voivat
kokoontua keskustelemaan rauhassa
.26 .26 .80 57 42
Osallistuminen erilaisiin työryhmiin on aktiivista organi-
saatiossamme
.35 .31 .71 60 32
Työyksiköt voivat tehdä vapaasti yhteistyötä organisaa-
tiossamme
.59 .40 .56 78 15
Samat johtajat eivät ole nimettyinä kaikkiin työryhmiin
Ominaisarvo 1.1, alpha .63
.45 .38 .47 36 56
Ensimmäiselle ilmapiirin avoimuutta kuvaavalle faktorille latautui 10 muuttujaa ja sen
selitysosuus (39 %) oli korkea. Faktorille latautuneet muuttujat kuvaavat päätöksenteon ja
vuorovaikutuksen luonnetta organisaatiossa. Voimakkaimmat lataukset saivat päätöksenteon
avoimuutta, erilaisten mielipiteiden turvallista esiintuontia ja palautteenantoa sekä työnteki-
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jöistä huolehtimista ja luottamusta kuvaavat muuttujat. Jotkut muuttujat saivat yli .40 latauk-
sia myös muille faktoreille, mikä kuvaa ilmiöiden liittymistä toisiinsa. Suurin osa johtajista oli
sitä mieltä, että johto luottaa työntekijöihin (78 %) ja he luottavat omiin johtajiinsa (76 %).
Kaikkien muiden muuttujien kohdalla heidän vastauksensa jakaantuivat. Erityisesti päätök-
senteon ja vuorovaikutuksen avoimuutta kuvaavissa muuttujissa oli lähes yhtä suuri osa
samaa ja eri mieltä olevia. Esimerkiksi 45 prosentin mielestä päätöksenteko heidän organi-
saatiossaan oli avointa, kun taas 46 prosentin mielestä ei ollut tai 40 prosentin mielestä
työyksikköjen työprosesseja ja -tapoja arvioidaan avoimesti 48 prosentin ollessa eri mieltä.
Yli puolet johtajista oli sitä mieltä, että henkilöstöllä ei ollut mahdollisuutta osallistua organi-
saation yleiseen päätöksentekoon ja että molemminpuolinen palautteenanto johtajien ja
työntekijöiden välillä on vähäistä heidän organisaatiossaan (taulukko 35).
Toiselle faktorille latautuneet muuttujat kuvaavat organisaation strategiaan ja sen mukaiseen
toimintaan sitoutumista kaikkien muuttujien saadessa faktorille voimakkaan latauksen.
Johtajat arvioivat sekä henkilöstön että johdon sitoutumista strategian toteuttamiseen
kriittisesti. Heistä vajaan 40 prosentin mielestä johtajat organisaation kaikilla tasoilla ja
henkilöstö olivat siihen sitoutuneet. Hieman suurempi osa (50 %) uskoo yksiköiden kuitenkin
toimivan organisaation tavoitteiden saavuttamiseksi (taulukko 35).
Kolmannen osallistumista ja sitä mahdollistavia tekijöitä kuvaavan faktorin selitysosuus oli
kuusi prosenttia. Voimakkaimmat lataukset saavat osallistumista ja työntekijöiden keskuste-
lua mahdollistavien tilojen olemassaoloa sekä työryhmiin osallistumisen aktiivisuutta
kuvaavat muuttujat. Kolmas työyksikköjen mahdollisuutta tehdä yhteistyötä vapaasti kuvaava
muuttuja sai hieman voimakkaamman latauksen ensimmäiselle faktorille, mutta otin sen
mukaan tämän faktorin perusteella laskettuun summamuuttujaan sen luotettavuutta lisäävän
vaikutuksen vuoksi. Johtajista suurimman osan (78 %) mielestä työyksiköt voivat tehdä
vapaasti yhteistyötä heidän organisaatioissaan ja erilaisiin työryhmiin osallistuminen on
aktiivista (60 %). Yli puolet oli kuitenkin sitä mieltä, että samat johtajat ovat nimettyinä
kaikkiin työryhmiin ja vajaan puolen (42 %) mielestä heidän organisaatiossaan ei ole tiloja,
joissa työntekijät voivat kokoontua keskustelemaan rauhassa.
Faktoreiden mukaisesti tehtyjen summamuuttujien keskiarvot olivat: ilmapiirin avoimuus 2.8
(sd 0.8), tavoitteellinen sitoutuminen 2.9 (sd 0.8) ja osallistuminen 2.7 (sd 0.8). Kokonaisuu-
tena johtajat arvioivat osallistumista myönteisimmin ja tavoitteellista sitoutumista kriittisimmin.
Seuraavaksi tarkastelen taustatekijöiden yhteyttä näihin summamuuttujiin monisuuntaisella
varianssianalyysillä.
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TAULUKKO 36. Ilmapiirin avoimuuden monisuuntainen varianssianalyysi johtaja-aineistosta,
N=521.
Muuttuja df F p
Osaamiskulttuuri, kovariaatti 1 396.665 .000
Strategia 1 1.251 .264
Ammattiryhmä 2 2.429 .089
Kuntatyyppi 4 0.245 .913
Strategia * Ammattiryhmä 2 1.438 .238
Strategia * Kuntatyyppi 4 0.309 .872
Ammattiryhmä * Kuntatyyppi 8 0.482 .869
Strategia * Ammattiryhmä * Kuntatyyppi 4 1.658 .159
Mallin selitysosuus 51 %
Ilmapiirin avoimuuden monisuuntaiseen varianssianalyysiin laitoin korrelaatioiden perusteella
selittäjiksi ammattiryhmän, kuntatyypin ja strategian sekä jatkuvan kovariaattina käytettävän
osaamiskulttuuri muuttujan (taulukko 36). Selittäjillä ei ollut yhdysvaikutuksia ja ainut
tilastollisesti merkitsevä vaikutus on osaamiskulttuurilla. Mallin selitysosuus (51 %) oli
korkea, sillä organisaation ilmapiiri ilmentää organisaatiokulttuurin näkyvää osaa. Mitä
enemmän johtajat arvioivat organisaatiossaan esiintyvän osaamiskulttuurin piirteitä, sitä
paremmaksi he myös arvioivat ilmapiirin avoimuuden.
TAULUKKO 37. Tavoitteellisen sitoutumisen monisuuntainen varianssianalyysi johtaja-
aineistosta, N=521.
Muuttuja df F p
Osaamiskulttuuri, kovariaatti 1 220.098 .000
Strategia 1 1.245 .265




Mallin selitysosuus 41 %
Tavoitteellisen sitoutumisen malliin laitoin selittäjiksi osaamiskulttuurin lisäksi strategia
muuttujan ja palveluntuottajaa (erikoissairaanhoito, perusterveydenhuolto, yksityinen
terveydenhuolto) kuvaavan muuttujan (taulukko 37). Myös tämän mallin selitysosuus oli
kohtalaisen korkea (41 %). Mallissa ei esiintynyt yhdysvaikutusta, mutta osaamiskulttuurin
lisäksi myös palveluntuottajamuuttujalla oli tilastollisesti erittäin merkitsevä päävaikutus. Mitä
enemmän johtajat arvioivat organisaatiossaan esiintyvän osaamiskulttuurin piirteitä, sitä
enemmän he arvioivat myös tavoitteellista sitoutumista. Kovariaatin huomioimisen jälkeen
yksityisen terveydenhuollon johtajat arvioivat tavoitteellisen sitoutumisen organisaatiossaan
paremmaksi kuin perusterveydenhuollon ja erikoissairaanhoidon johtajat.
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TAULUKKO 38. Osallistumisen monisuuntainen varianssianalyysi johtaja-aineistosta, N=521.
Muuttuja df F p
Osaamiskulttuuri, kovariaatti 1 173.419 .000
Ikä 3 1.421 .236
Työn luonne 3 2.763 .042
Ikä * Työn luonne 9 0.212 .993
Mallin selitysosuus 31 %
Osallistumisen mallissa selittäjinä olivat ikä ja työn luonne sekä kovariaattina osaamiskulttuu-
ri (taulukko 38). Mallin selitysosuus oli 31 %. Myös osallistumista selitti tilastollisesti
merkitsevästi ainoastaan osaamiskulttuuri. Mitä enemmän johtajat arvioivat organisaatios-
saan esiintyvän osaamiskulttuurin piirteitä, sitä enemmän he arvioivat olevan myös
osallistumista. Työn luonne oli mallissa melkein merkitsevä selittäjä. Täysin kliiniseksi työksi
tai hoitotyöksi työnsä luokitelleet johtajat arvioivat osallistumisen heikommaksi kuin vähin-
täänkin osittain johtamistyötä tai kehittämistyötä tekevät johtajat.
7.5.2 Uuden tiedon muodostamisen edellytykset – työntekijöiden näkemykset
Työntekijä-aineistosta tein faktorianalyysin samoin kuin johtaja-aineistosta. Mukana olivat
kahta muussa yhteydessä käsiteltävää muuttujaa lukuun ottamatta kaikki kysymyksen 19
muuttujat ja muuttujat 23.14 ja 26.6. Alle 0.3 korrelaation vuoksi poistin kaksi muuttujaa (19.1
ja 19.10) sekä alhaisen kommunaliteetin vuoksi vielä yhden muuttujan (19.4). Näin ollen
lopullisessa analyysissä oli mukana 21 muuttujaa. Faktorianalyysin selitysosuus oli 50 % ja
siinä muodostui neljä faktoria. Nimesin ne seuraavasti: ilmapiirin vaalivuus, tasavertainen
sitoutuminen, päätöksenteon avoimuus ja osallistumisen moniäänisyys (taulukko 39).
Ensimmäiselle ilmapiirin vaalivuutta kuvaavalle faktorille latautui työntekijöistä huolehtimista,
vuorovaikutusta ja luottamusta sekä yhteistyötä kuvaavia muuttujia (taulukko 39). Se selitti
30 % työntekijöiden arviointien välisestä vaihtelusta. Faktorin mukaan lasketun summamuut-
tujan keskiarvo oli 2.5 (sd 0.8). Myös työntekijät olivat yksimielisimpiä luottamusta koskevissa
muuttujissa: Suurimman osan mielestä toisten asiantuntijuuteen työyksikössä luotettiin (83
%), organisaation johto luottaa työntekijöiden toimintaan (74 %) ja johtajaan voi luottaa (70
%). Sen sijaan kärkimuuttujissa näkemykset jakaantuivat. Noin puolet työntekijöistä oli sitä
mieltä, että työntekijöistä huolehditaan heidän työyksikössään, kun taas 44 % oli asiasta eri
mieltä. Samoin runsas puolet sai mielestään palautetta työstään, mutta 37 % ei saanut
palautetta. Työntekijöistä suurin osa (71 %) oli sitä mieltä, että yhteistyötä voi tehdä vapaasti
muiden yksikköjen työntekijöiden kanssa, mutta runsaan 40 prosentin mielestä osallistumi-
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nen työryhmiin heidän työyksikössään ei kuitenkaan ole aktiivista eikä työyksikköjen työpro-
sesseja ja työtapoja arvioida avoimesti.
TAULUKKO 39. Faktorianalyysi uuden tiedon muodostamisen edellytyksiä mittaavista
muuttujista työntekijäaineistosta ja faktoreille latautuneiden muuttujien %-osuudet, N=853.




F I. ILMAPIIRIN VAALIVUUS (30.1 %)
Työyksikössämme huolehditaan työntekijöistä .75 .33 .34 .12 51 44
Työyksikössämme saan palautetta työstäni .71 .21 .14 .14 59 37
Ilmapiiri organisaatiossamme on hyvä .70 .24 .40 .15 57 37
Johtajaani voi luottaa .64 .19 .40 .15 70 23
Johtajat eivät anna pelkästään kielteistä palautetta .64 .19 .37 .21 68 24
Luotamme toistemme asiantuntijuuteen työyksikössämme .63 .33 .08 .14 83 14
Organisaatiomme johto luottaa työntekijöiden toimintaan .62 .17 .42 .17 74 16
Voin tehdä vapaasti yhteistyötä vapaasti muiden yksikkö-
jen työntekijöiden kanssa
.59 .07 .18 .10 71 20
Organisaatiossamme arvioidaan avoimesti yksikköjen
työprosesseja ja työtapoja
.56 .06 .34 .32 35 42
Osallistuminen erilaisiin työryhmiin on aktiivista työyksi-
kössämme
Ominaisarvo 6.3, alpha .84
.52 .15 .28 .43 51 41
F II.  TASAVERTAINEN SITOUTUMINEN (8.4 %)
Organisaatiomme työntekijät noudattavat sovittuja
käytäntöjä .23 .81 .28 .21 31 50
Kaikki työyksikkömme jäsenet ovat sitoutuneet tavoitteiden
saavuttamiseen
.28 .75 .22 .28 35 42
Kaikki työyksikkömme jäsenet ovat yhtä hyväksyttyjä .40 .63 .08 .02 33 57
Kaikki ammattiryhmät osallistuvat työryhmien työskente-
lyyn yhtä aktiivisesti
Ominaisarvo 1.8, alpha .69
.12 .58 .12 ..3
9
25 57
F III. PÄÄTÖKSENTEON AVOIMUUS (6.1 %)
Päätöksenteko organisaatiossamme on avointa .51 .16 .73 .26 27 60
Henkilöstöllä on mahdollisuus osallistua organisaation
yleiseen päätöksentekoon
.20 .01 .69 .17 19 54
Organisaatiossamme voi turvallisesti tuoda esiin eriävät
näkemyksensä
.64 .16 .62 .25 45 49
Työntekijät luottavat johtajien päätöksentekokykyyn .26 .35 .61 .09 31 55
Organisaation rakenne ei vaikeuta avointa vuorovaikutusta
Ominaisarvo 1.3, alpha .72
.32 .20 .60 .14 30 44
F IV. OSALLISTUMISEN MONIÄÄNISYYS (5.3 %)
Samat johtajat eivät ole nimettyinä kaikkiin työryhmiin .32 .20 .24 .78 42 37
Eri henkilöt ovat aktiivisia osallistujia erilaisiin ryhmätyös-
kentelyihin työyksikössämme
Ominaisarvo 1.1, alpha .55
.10 .26 .09 .78 23 67
Toiselle kahdeksan prosenttia selittävälle faktorille voimakkaimmat lataukset saivat sovittujen
käytäntöjen noudattamista ja tavoitteiden saavuttamiseen sitoutumista kuvaavat muuttujat.
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Kaksi muuta muuttujaa kuvaavat yksittäisten työyksikön jäsenten ja ammattiryhmien asemaa
ja osallistumista. Työntekijät arvioivat tasavertaista sitoutumista johtajia kriittisemmin
(summamuuttujan keskiarvo 3.2, sd 0.9). Puolet työntekijöistä oli sitä mieltä, että organisaa-
tion työntekijät eivät noudata sovittuja käytäntöjä ja 42 prosentin mielestä kaikki heidän
työyksikkönsä jäsenet eivät ole sitoutuneet tavoitteiden saavuttamiseen. Vajaan 60 prosentin
mielestä kaikki työyksikön jäsenet eivät ole yhtä hyväksyttyjä ja kaikki ammattiryhmät eivät
osallistu työryhmien työskentelyyn yhtä aktiivisesti (taulukko 39).
Päätöksenteon avoimuutta kuvaavalle kolmannelle faktorille latautui viisi muuttujaa. Yksi
muuttuja sai korkean latauksen myös ensimmäiselle faktorille, mutta otin sen mukaan tämän
faktorin perusteella laskettuun summamuuttujaan, koska se lisäsi summamuuttujan luotetta-
vuutta. Myös päätöksenteon avoimuutta työntekijät arvioivat kriittisesti (summamuuttujan
keskiarvo 3.3, sd 0.8). Työntekijöistä 60 % oli sitä mieltä, että päätöksenteko heidän organi-
saatiossaan ei ole avointa ja runsaan puolen mielestä työntekijät eivät luota johtajien
päätöksentekokykyyn eikä henkilökunnalla ole mahdollisuutta osallistua organisaation
yleiseen päätöksentekoon. Työntekijöiden vastaukset jakaantuivat (45 % samaa ja 49 % eri
mieltä) siinä, voiko heidän organisaatiossaan tuoda turvallisesti esiin eriävät näkemyksensä
(taulukko 39).
Neljännelle faktorille latautui kaksi osallistumista kuvaavaa muuttujaa (summamuuttujan
keskiarvo 3.2, sd 0.9) molempien saadessa korkean latauksen (taulukko 39). Suurin osa (67
%) työntekijöistä oli sitä mieltä, että samat henkilöt ovat aktiivisia osallistujia erilaisiin
ryhmätyöskentelyihin heidän työyksikössään. Näkemykset siitä, ovatko myös samat johtajat
nimettyinä kaikkiin työryhmiin, jakaantuivat siten, että 37 prosentin mielestä ovat ja 42
prosentin mielestä eivät. Myös työntekijäaineistossa tarkastelen taustatekijöiden yhteyttä
uuden tiedon muodostamisen edellytyksiä kuvaaviin summamuuttujiin monisuuntaisella
varianssianalyysillä.
TAULUKKO 40. Ilmapiirin vaalivuuden monisuuntainen varianssianalyysi työntekijä-
aineistosta, N=853.
Muuttuja df F p
Yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri, kovariaatti 1 831.921 .000
Strategia 1 10.473 .001
Esh – Pth – Yksityinen 2 4.579 .011
Strategia * Esh – Pth – Yksityinen 2 0.934 .393
Mallin selitysosuus 54 %
Myös työntekijäaineistossa työyksikön ilmapiiriä vaalivuutta selitti voimakkaimmin kovariaat-
tina toimiva yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri (taulukko 40). Kulttuurin huomioimisen
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jälkeen mallin muista selittäjistä myös strategialla oli tilastollisesti merkitsevä ja palveluntuot-
tajalla melkein merkitsevä päävaikutus. Selittäjillä ei ole yhdysvaikutusta. Mitä enemmän
työntekijät arvioivat organisaatiossaan olevan yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuurin piirteitä,
sitä paremmaksi he arvioivat myös työyksikön ilmapiirin vaalivuuden. Strategiatietoiset
arvioivat työyksikön ilmapiirin vaalivuuden paremmaksi kuin ne työntekijät, joiden organisaa-
tiossa ei ollut strategiaa tai he eivät siitä tienneet. Myös palveluntuottajalla oli hieman
vaikutusta työyksikön ilmapiiriin siten, että yksityisen terveydenhuollon työntekijät arvioivat
työyksikköjensä ilmapiirin vaalivuuden parhaimmaksi ja erikoissairaanhoidon työntekijät
huonoimmaksi perusterveydenhuollon työntekijöiden arvioiden ollessa näiden välistä. Mallin
selitysosuus oli 54 %.
TAULUKKO 41. Tasavertaisen sitoutumisen monisuuntainen varianssianalyysi työntekijä-
aineistosta, N=853.
Muuttuja df F p
Yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri, kovariaatti 1 130.171 .000
Esh - Pth – Yksityinen 2 5.599 .004
Ikä 3 0.899 .441
Esh - Pth - Yksityinen * Ikä 6 0.734 .622
Mallin selitysosuus 16 %
Tasavertaisen sitoutumisen varianssianalyysin selitysosuus jäi alhaiseksi (16 %). Selittäjinä
mallissa olivat korrelaatioiden perusteella ikä ja palveluntuottaja, jolla kovariaattina toimivan
yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuurin lisäksi oli tilastollisesti merkitsevä päävaikutus (tauluk-
ko 41). Mitä enemmän työntekijät arvioivat organisaatiossaan olevan yhteisvastuun ja -
toiminnan kulttuurin piirteitä, sitä paremmaksi he arvioivat tasavertaisen sitoutumisen. Myös
tasavertaisen sitoutumisen yksityisen terveydenhuollon työntekijät arvioivat organisaatios-
saan parhaimmaksi ja erikoissairaanhoidon huonoimmaksi perusterveydenhuollon
työntekijöiden näkemyksien sijoittuessa näiden väliin.
TAULUKKO 42. Päätöksenteon avoimuuden monisuuntainen varianssianalyysi työntekijäai-
neistosta, N=853.
Muuttuja df F p
Yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri, kovariaatti 1 518.134 .000
Ikä 3 0.702 .551
Ammattiryhmä 1 2.413 .121
Strategia 1 0.492 .483
Ikä * Ammattiryhmä 3 0.668 .572
Ikä * Strategia 3 1.168 .321
Ammattiryhmä * Strategia 1 0.080 .777
Ikä * Ammattiryhmä * Strategia 3 1.060 .366
Mallin selitysosuus 43 %
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Päätöksenteon avoimuuden monisuuntaiseen varianssianalyysiin laitoin korrelaatioiden
perusteella selittäjiksi muuttujat ikä, ammattiryhmä ja strategia (taulukko 42). Niillä ei ollut
yhdysvaikutuksia, eikä kulttuurin huomioimisen jälkeen myöskään päävaikutuksia. Kovariaat-
tina toimiva yhteisvastuun ja toiminnan kulttuuri oli ainut tilastollisesti merkitsevä selittäjä.
Mitä enemmän organisaatiossa oli yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuurin piirteitä, sitä
avoimemmaksi arvioitiin myös päätöksenteko organisaatiossa. Mallin selitysosuus oli 43 %.
TAULUKKO 43. Osallistumisen moniäänisyyden monisuuntainen varianssianalyysi työnteki-
jäaineistosta, N=853.
Muuttuja df F p
Yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuuri, kovariaatti 1 53.418 .000
Strategia 1 1.525 .217
Nykyisessä tehtävässä työskentelyn pituus 3 5.190 .001
Strategia * Nykyisessä tehtävässä työskentelyn
pituus
3 0.362 .780
Mallin selitysosuus 8 %
Osallistumisen moniäänisyyden monisuuntaisessa varianssianalyysissä selittäjinä olivat
kovariaattina olevan yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuurin lisäksi strategia ja nykyisessä
tehtävässä työskentelyn pituus (taulukko 43). Yhteisvastuun ja -toiminnan kulttuurin piirteiden
esiintyminen oli yhteydessä osallistumisen aktiivisuuteen. Kulttuurin vakioinnin jälkeen myös
se, kuinka pitkään työntekijä oli työskennellyt nykyisessä tehtävässään, oli tilastollisesti
merkitsevästi yhteydessä osallistumisen aktiivisuuden arviointiin. Mitä pidempään työntekijä
oli työskennellyt tehtävässään, sitä yksipuolisemmaksi hän arvioi osallistumisen.
7.5.3 Uuden tiedon muodostamisen prosessi
Myös uuden tiedon muodostamista mittaavista muuttujista tein faktorianalyysit pääkompo-
nenttimenetelmällä, faktorien määrän kriteerinä ominaisarvo 1 ja käyttäen vinokulmaista
rotatointia. Johtaja-aineiston analyysiin otin mukaan neljää muussa yhteydessä käsiteltävää
muuttujaa lukuun ottamatta kaikki kysymyksen 26 muuttujat ja lisäksi muuttujat 28.2 ja 29.1.
Poistin kuitenkin neljä muuttujaa, koska niiden korrelaatio minkään muuttujan kanssa ei ollut
rajana pidettyä 0.3. Lopullisessa analyysissä oli siis mukana 16 muuttujaa. Työntekijäaineis-
tosta otin analyysiin mukaan kysymyksen 20 (paitsi neljä muussa yhteydessä käsiteltävää) ja
muuttujat 25.2 ja 26.1. Alhaisen korrelaation vuoksi poistin seitsemän ja alhaisen kommunali-
teetin vuoksi vielä kaksi muuttujaa. Lopulliseen analyysiin jäi siten 20 muuttujaa. Johtaja-
aineistosta muodostunut kolmen faktorin ratkaisu selitti 49 % johtajien arviointien välisestä
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vaihtelusta ja työntekijöiden aineistosta muodostunut neljän faktorin ratkaisu 52 % työnteki-
jöiden arviointien välisestä vaihtelusta (taulukot 44 ja 46).
7.5.3.1 Johtajien näkemykset uuden tiedon muodostamisesta
Johtaja-aineistosta muodostuneet kolme faktoria nimesin 1) hiljaisen tiedon ulkoistaminen
ja yhteisöllinen dialogi, 2) rakentava kriittisyys ja reflektointi sekä 3) johdon ja työnte-
kijöiden vastavuoroinen keskustelu. Niiden perusteella laskettujen summamuuttujien
keskiarvojen mukaan johtajat arvioivat hiljaisen tiedon ulkoistamisen ja yhteisöllisen dialogin
(ka 2.4, sd 0.7) sekä johtajien ja työntekijöiden vastavuoroisen keskustelun (ka 2.3, sd 0.9)
organisaatiossaan paremmin toteutuvaksi kuin rakentavan kriittisyyden ja reflektoinnin (ka
2.9, sd 0.9).
Hiljaisen tiedon ulkoistamisen ja yhteisöllisen dialogin faktorille latautui seitsemän muuttujaa
ja sen selitysosuus oli 34 %. Muuttujat kuvaavat sekä organisaatiossa käytävää analyyttistä
dialogia ja sen kautta hiljaisen tiedon muuntumista näkyväksi että näkyvän tiedon yhdistele-
mistä ja jakamista koko organisaation käyttöön. Lähes kaikki johtajat olivat sitä mieltä, että
heidän organisaatiossaan pyritään parantamaan toiminnan heikkouksia (94 %) ja siellä on
henkilöitä, jotka innostuneesti jakavat muille tietojaan ja osaamistaan (93 %). Vastaukset
kuitenkin jakaantuvat enemmän esimerkiksi hyvien työkäytäntöjen ja kokemusten perusteella
tehtyjen ohjeiden tai kehityskeskusteluissa saadun tiedon hyödyntämisessä koko organisaa-
tiossa. Runsaat puolet johtajista oli sitä mieltä, että näitä ohjeita kirjoitetaan ja jaetaan koko
organisaation yhteiseen käyttöön tai kehityskeskusteluissa saatua tietoa hyödynnetään
henkilöstön kehittämisessä, vajaan kolmasosan ollessa eri mieltä. Noin kahden kolmasosan
mielestä asiakaspalautetta käsitellään säännöllisesti johdon ja työntekijöiden yhteisissä
palavereissa, mutta projektien onnistumisten ja epäonnistumisten kriittistä pohdintaa oli
vähemmän (44 %) (taulukko 44).
Toisen rakentavaa kriittisyyttä ja reflektointia kuvaavan faktorin selitysosuus oli kahdeksan
prosenttia (taulukko 44). Voimakkaimmat lataukset neljästä muuttujasta saivat ristiriitatilan-
teiden käsittelyä ja kritiikin sietoa kuvaavat muuttujat. Johtajien näkemykset jakaantuivat
kaikkien muuttujien osalta selvimmin siitä, käydäänkö keskustelua organisaatiossa vain
ammattiryhmittäin (50 % tätä mieltä, 45 % eri mieltä). Johtajista 62 % oli sitä mieltä, että
ristiriitatilanteet pystytään käsittelemään työyksiköissä ja aikaa käytetään uusien ideoiden
käsittelyyn (61 %), mutta saman verran (60 %) koki keskustelun muuttuvan kriittisen palaut-
teen saannin jälkeen puolustautumiseksi.
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TAULUKKO 44. Faktorianalyysi uuden tiedon muodostamista mittaavista muuttujista johtaja-
aineistosta ja faktoreille latautuneiden muuttujien %-osuudet, N=521.




Faktori I. HILJAISEN TIEDON ULKOISTAMINEN JA
YHTEISÖLLINEN DIALOGI (34.3 %)
Hyvät työkäytännöt ja kokemukset kirjoitetaan esim. ohjeiksi ja
jaetaan koko organisaation yhteiseen käyttöön
.71 -.31 -.22 59 32
Käsittelemme asiakaspalautetta säännöllisesti yhteisissä
johdon ja työntekijöiden palavereissa
.66 -.06 -.35 64 31
Pohdimme kriittisesti projektien onnistumisia ja epäonnistumi-
sia organisaatiossamme
.61 -.48 -.25 44 44
Organisaatiossamme on henkilöitä, jotka innostuneesti jakavat
muille tietojaan ja osaamistaan
.60 -.18 -.20 93 5
Kehityskeskusteluissa sovittujen asioiden toteutumista
seurataan organisaatiossamme
.59 -.30 -.37 59 26
Pyrimme parantamaan toimintamme heikkouksia .58 -.40 -.50 94 4
Kehityskeskusteluissa saatua tietoa hyödynnetään koko
organisaation henkilöstön kehittämisessä
Ominaisarvo 5.5, alpha .74
.54 -.43 -.26 29 58
Faktori II. RAKENTAVA KRIITTISYYS JA REFLEKTOINTI
(7.5 %)
Ristiriitatilanteet pystytään käsittelemään työyksiköissä
.33 -.78 -.41 62 33
Kriittistä palautetta saatuamme keskustelu ei mene puolustau-
tumiseksi
.37 -.74 -.25 33 60
Keskustelu organisaatiossa ei tapahdu vain ammattiryhmittäin .16 -.62 -.22 45 50
Organisaatiossamme käytetään aikaa uusien ideoiden
kehittelyyn
Ominaisarvo 1.2, alpha .68
.47 -.60 -.24 61 35
Faktori III.  JOHDON JA TYÖNTEKIJÖIDEN VASTAVUO-
ROINEN KESKUSTELU (6.8 %)
Kaikilla on mahdollisuus sanoa mielipiteensä itseänsä
koskevissa asioissa
.32 -.30 -.78 61 36
Johtajani kuuntelee mielipiteitäni tärkeissä asioissa .24 -.17 -.75 88 10
Kaikkien (asiakkaiden, työntekijöiden,, johtajien) parannuseh-
dotukset huomioidaan organisaatiossamme
.63 -.38 -.68 68 25
Johtajat käynnistävät keskusteluja myös vaikeista asioista .55 -.49 -.65 62 31
Kokeneiden työntekijöiden työkokemusta arvostetaan
organisaatiossamme
Ominaisarvo 1.1, alpha .77
.30 -.50 -.55 75 21
Kolmannelle faktorille latautuneista muuttujista kolme sai voimakkaan latauksen myös
ensimmäiselle tai toiselle faktorille (taulukko 44). Faktorin kuvaamaa johdon ja työntekijöiden
vastavuoroista keskustelua tapahtuu myös edellä kuvatuissa faktoreissa. Suurin osa
johtajista (88 %) oli sitä mieltä, että heidän johtajansa kuuntelee heidän mielipiteitään
tärkeissä asioissa, mutta yli kolmasosa oli kuitenkin sitä mieltä, että kaikilla ei ole mahdolli-
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suutta sanoa mielipidettään itseään koskevissa asioissa ja neljäsosan mielestä kaikkien
parannusehdotuksia ei huomioida heidän organisaatiossaan.
Uuden tiedon muodostamiseen vaikuttavat tekijät
Selvittääkseni, mitkä tekijät vaikuttivat uuden tiedon muodostamiseen tein regressioanalyysit
eteenpäin askeltavalla (forward) lisäys-menetelmällä, jossa määrittelin malliin mahdollisesti
tuleviksi selittäviksi muuttujiksi teoreettisten lähtökohtien ohjaamana ja korrelaatioiden
perusteella uuden tiedon muodostamisen edellytyksiä kuvaavat summamuuttujat, tiedon
jakamisen ja organisoinnin summamuuttujat, informaatioteknologian hyödyntämisen sum-
mamuuttujan (malli 1) sekä korrelaatioiden perusteella valitut taustamuuttujat. Selittäjät
korreloivat lievästi (toleranssit 0.487-0.949) keskenään, mutta eivät kuitenkaan muodosta-
neet voimakasta multikollinearisuusrakennetta ja ne voitiin siten laittaa analyysiin (esim.
Nummenmaa ym. 1997, 318-324).
Hiljaisen tiedon ulkoistamisen ja yhteisöllisen dialogin malliin laitoin selittäjiksi dummy-
muuttujat organisaatiossa on strategia, yksityinen terveydenhuolto, määräaikainen työsuhde
ja työn luonnetta kuvaavat muuttujat. Jatkuvista muuttjista selittäjinä ovat tiedon jakaminen,
tiedon saatavuus ja laatu, informaatioteknologian hyödyntäminen, ilmapiirin avoimuus,
tavoitteellinen sitoutuminen ja osallistuminen. Mallin selitysosuus oli 48 % ja selittäjistä
tilastollisesti erittäin merkitseviä selittäjiä olivat ilmapiirin avoimuus, tiedon jakaminen,
informaatioteknologian hyödyntäminen ja melkein merkitsevä tavoitteellinen sitoutuminen.
Regressioanalyysin mukaan erityisesti organisaation avoin ja luottamuksellinen ilmapii-
ri, runsas tiedon välittäminen ja jakaminen, informaatioteknologian hyödyntäminen
sekä sitoutuminen organisaation strategian mukaiseen toimintaan lisäsivät hiljaisen
tiedon ulkoistamista ja yhteisöllistä dialogia (taulukko 45).
Rakentavan kriittisyyden ja reflektoinnin malliin laitoin selittäjiksi seuraavat muuttujat:
organisaatiossa on strategia, yksityinen terveydenhuolto, erikoissairaanhoito, määräaikainen
työsuhde ja työn luonnetta kuvaavat dummy-muuttujat sekä jatkuvat muuttujat tiedon
jakaminen, tiedon saatavuus ja laatu, ilmapiirin avoimuus, tavoitteellinen sitoutuminen ja
osallistuminen. Näistä tilastollisesti erittäin merkitseviksi selittäjiksi nousivat tiedon jakaminen
ja ilmapiirin avoimuus, merkitseviksi osallistuminen, strategia ja yksityinen terveydenhuolto
sekä melkein merkitseväksi erikoissairaanhoito. Mallin mukaan runsas tiedon jakaminen ja
välittäminen, organisaation avoin ja luottamuksellinen ilmapiiri, osallistuminen ja sen
mahdollistaminen sekä organisaatiossa olemassa oleva strategia lisäsivät rakentavaa
kriittisyyttä ja reflektointia. Lisäksi perusterveydenhuollossa oli enemmän rakentavaa
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kriittisyyttä ja reflektointia kuin erikoissairaanhoidossa ja yksityisessä terveydenhuol-
lossa (taulukko 45). Mallin selitysosuus oli 37 %.
TAULUKKO 45. Uuden tiedon muodostamisen regressiomallit johtajilla, N=521.
Muuttuja Beta t p
Hiljaisen tiedon ulkoistaminen ja yhteisöllisen dialogi
Ilmapiirin avoimuus .421 8.549 .000




Tavoitteellinen sitoutuminen .120 2.605 .010
Mallin selitysosuus 48 %
Rakentava kriittisyys ja reflektointi
Tiedon jakaminen .277 5.955 .000
Ilmapiirin avoimuus .254 5.005 .000
Osallistuminen .143 2.936 .003
Strategia -.101 -2.743 .006
Yksityinen terveydenhuolto .106 2.721 .007
Erikoissairaanhoito .088 2.239 .026
Mallin selitysosuus 37 %
Johdon ja työntekijöiden vastavuoroinen keskustelu
Ilmapiirin avoimuus .700 20.344 .000
Kliinistä työtä .091 3.165 .002
Tiedon jakaminen .108 3.117 .002
Mallin selitysosuus 62 %
Johdon ja työntekijöiden vastavuoroisen keskustelun malliin laitoin selittäjiksi dummy-
muuttujat organisaatiossa on strategia, yksityinen terveydenhuolto, erikoissairaanhoito ja
työn luonnetta kuvaavat muuttujat. Jatkuvista muuttujista selittäjinä ovat tiedon jakaminen,
tiedon saatavuus ja laatu, ilmapiirin avoimuus ja tavoitteellinen sitoutuminen. Voimakkaim-
maksi selittäjäksi nousi ilmapiirin avoimuus (taulukko 45). Tilastollisesti merkitseviä olivat
myös työn luonnetta kliiniseksi työksi kuvaava muuttuja ja tiedon jakaminen. Tämän kolmen
selittäjän mallin selitysosuus oli korkea (62 %). Mallin mukaan erityisesti organisaation
avoin ja luottamuksellinen ilmapiiri sekä runsas tiedon jakaminen ja välittäminen
lisäsivät johdon ja työntekijöiden vastavuoroista keskustelua. Työnsä luonteen täysin
kliiniseksi työksi tai hoitotyöksi määrittäneet johtajat arvioivat johdon ja työntekijöi-
den vastavuoroisen keskustelun vähäisemmäksi kuin ainakin osittain hallinnollista tai
johtamistyötä tekevät johtajat.
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7.5.3.2 Työntekijöiden näkemykset uuden tiedon muodostamisesta
Työntekijöiden faktorianalyysissä muodostuneet neljä faktoria nimesin 1) kriittis-
analyyttinen keskustelu, 2) työntekijöiden keskinäinen toiminta, 3) hiljaisen tiedon
ulkoistaminen sekä 4) johdon ja työntekijöiden vastavuoroinen keskustelu. Faktoreiden
perusteella laskettujen summamuuttujien keskiarvojen mukaan työntekijät arvioivat keskinäi-
sen toiminnan (ka 1.7, sd 0.5) selvästi paremmaksi kuin johdon ja työntekijöiden
vastavuoroisen keskustelun (ka 2.3, sd 0.9) sekä kriittis-analyyttisen keskustelun (ka 2.6, sd
0.8) ja hiljaisen tiedon ulkoistamisen (ka 2.6, sd1.0).
Ensimmäinen faktori selitti 32 % työntekijöiden vastausten välisestä vaihtelusta ja sille
latautui seitsemän muuttujaa (taulukko 46). Faktorille latautuneet muuttujat kuvaavat
työyksikössä käytävää kriittistä keskustelua ja pohdintaa liittyen esimerkiksi uusiin ideoihin,
työkäytäntöihin, projekteihin, ongelma- ja ristiriitatilanteisiin. Suurin osa työntekijöistä oli sitä
mieltä, että heidän työyksikössään pyritään parantamaan toiminnan heikkouksia (83 %) ja
ongelmatilanteissa ratkaisuja mietitään yhdessä (77 %). Myös uusien ideoiden käsittelyyn
käytettiin aikaa (61 %) työyksiköissä ja työkäytäntöjä pohdittiin ja kehitettiin yhdessä (67 %).
Kuitenkin noin kolmasosa oli näistä asioista eri mieltä. Hieman enemmän oli sitä mieltä, että
ristiriitatilanteita ei käsitellä työyksiköissä (36 %) ja projektien onnistumisia tai epäonnistumi-
sia ei pohdita kriittisesti (37 %). Yli puolen (56 %) mielestä kriittisen palautteen saannin
jälkeen keskustelu muuttuu puolustautumiseksi.
Työntekijöiden keskinäistä toimintaa kuvaavalle faktorille latautuneiden muuttujien lataukset
olivat hyvin samansuuruisia (.62-.69), selviä kärkimuuttujia ei ollut. Myös työntekijöiden
vastaukset olivat hyvin yhteneviä ja positiivisia. Lähes kaikki keskustelivat työhön liittyvistä
kokemuksista työtoveriensa kanssa (95 %), oppivat uusia työskentelytapoja työskentelemällä
yhdessä (93 %) ja konsultoivat ja pyysivät apua tarvitessaan asian osaavilta henkilöiltä (98
%). Työtoverit myös auttavat toisiaan onnistumaan työtehtävissä (86 %) ja työyksiköissä on
henkilöitä, jotka jakavat innostuneesti muille tietojaan ja osaamistaan (82 %). Faktorin
selitysosuus oli 9 % (taulukko 46).
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TAULUKKO 46. Faktorianalyysi uuden tiedon muodostamista mittaavista muuttujista
työntekijäaineistosta ja faktoreille latautuneiden muuttujien %-osuudet, N=853.




Faktori I. KRIITTIS-ANALYYTTINEN KESKUSTELU
(31.2 %)
Työyksikössämme käytetään aikaa uusien ideoiden
kehittelyyn
.74 .29 .27 .28 61 33
Emme työskentele rutiinilla, vaan kriittisesti pohdimme
ja kehitämme työkäytäntöjämme yhdessä
.74 .33 .24 .24 67 30
Ristiriitatilanteita käsitellään työyksikössämme .70 .06 .37 .46 58 36
Pyrimme parantamaan toimintamme heikkouksia
työyksikössämme
.67 .37 .29 .40 83 12
Pohdimme kriittisesti projektien onnistumisia ja
epäonnistumisia työyksikössämme
.66 .22 .60 .20 50 37
Ongelmatilanteissa ratkaisuja mietitään yhdessä
työyksikössämme
.63 .41 .23 .49 77 20
Kriittistä palautetta saatuamme keskustelu ei mene
puolustautumiseksi
Ominaisarvo 6.2, alpha .83
.61 .03 .22 .20 29 56
Faktori II. TYÖNTEKIJÖINEN KESKINÄINEN
TOIMINTA (8.6 %)
Työtoverit auttavat minua onnistumaan työtehtävissäni .28 .69 .16 .25 86 10
Keskustelen viikoittain työtoverieni kanssa työhön
liittyvistä kokemuksista
.21 .65 .19 .09 95 5
Työyksikössäni on henkilöitä, jotka innostuneesti jakavat
muille tietojaan ja osaamistaan
.32 .63 .13 .12 82 13
Opin uusia työskentelytapoja työskentelemällä
työtoverieni kanssa yhdessä
.11 .63 .16 .02 93 5
Tarvitessani tai tilanteen niin vaatiessa konsultoin ja
pyydän apua kyseisen asian osaavilta henkilöiltä
organisaatiossani
Ominaisarvo 1.7, alpha .66
.01 .62 .09 .32 98 1
Faktori III. HILJAISEN TIEDON ULKOISTAMINEN
(6.5 %)
Käsittelemme asiakaspalautetta säännöllisesti yhteisis-
sä johdon ja työntekijöiden palavereissa
.21 .09 .75 .25 50 41
Työyksikössämme on kirjallisia ohjeita työkäytäntöjem-
me tueksi
.28 .22 .75 .02 76 20
Kirjoitamme hyvät työkäytännöt ja kokemukset
työyksikössämme esim. ohjeiksi ja annamme koko
organisaation yhteiseen käyttöön
Ominaisarvo 1.3, alpha .59








Faktori IV.  JOHDON JA TYÖNTEKIJÖIDEN VASTA-
VUOROINEN KESKUSTELU (5.4 %)
Johtajani kuuntelee mielipiteitäni tärkeissä asioissa .46 .25 .24 .76 82 16
Kaikilla on mahdollisuus sanoa mielipiteensä itseänsä
koskevissa asioissa
.20 .14 .25 .75 57 38
Kaikkien (asiakkaiden, työtovereiden, johtajien)
parannusehdotukset otetaan huomioon työyksikössäm-
me
.58 .30 .24 .61 66 28
Kaikki työntekijät saavat sanoa mielipiteensä työyksik-
kömme kokouksissa
.50 .26 .14 .58 75 21
Johtajamme käynnistää keskusteluja vaikeistakin
asioista
Ominaisarvo 1.1, alpha .76
.54 .16 .43 .58 56 36
Kolmannelle faktorille latautui kolme muuttujaa ja sen selitysosuus oli 6 % (taulukko 46).
Muuttujat kuvaavat hiljaisen tiedon ulkoistamista näkyväksi esimerkiksi tekemällä ohjeita ja
käsittelemällä asiakaspalautetta. Työyksiköissä oli työkäytäntöjen tueksi kirjallisia ohjeita (76
%), mutta työntekijöiden vastaukset jakautuivat siinä, kirjoitettiinko hyvät työkäytännöt ja
kokemukset esimerkiksi ohjeiksi koko organisaation käyttöön (43 % samaa mieltä ja 46 % eri
mieltä) ja käsitelläänkö asiakaspalautetta säännöllisesti johdon ja työntekijöiden yhteisissä
palavereissa (50 % samaa mieltä ja 41 % eri mieltä).
Johdon ja työntekijöiden vastavuoroisen keskustelun faktorille latautui viisi muuttujaa ja sen
selitysosuus oli 5 %. Kolme muuttujaa sai lähes yhtä korkean latauksen myös ensimmäiselle
faktorille, joka myös kuvaa keskustelua. Muuttujat kuitenkin selvästi lisäävät tämän faktorin
summamuuttujan luotettavuutta. Kärkimuuttujat kuvaavat työntekijöiden mahdollisuutta
sanoa mielipiteensä ja kuulluksi tulemista. Suurin osa työntekijöistä oli sitä mieltä, että
heidän johtajansa kuuntelee heitä tärkeissä asioissa (82 %) ja kaikki työntekijät saivat sanoa
mielipiteensä työyksikkönsä kokouksissa (75 %). Vajaan 40 prosentin mielestä kaikilla ei
kuitenkaan ole mahdollisuutta sanoa mielipidettään itseään koskevissa asioissa, eikä heidän
johtajansa käynnistä keskusteluja vaikeista asioista (taulukko 46).
Uuden tiedon muodostamiseen vaikuttavat tekijät
Tein regressioanalyysit samoin kuin johtaja-aineistosta. Laitoin kriittis-analyyttisen keskuste-
lun regressioanalyysiin selittäjiksi dummy-muuttujan organisaatiossa on strategia ja jatkuvat
muuttujat ilmapiirin vaalivuus, tasavertainen sitoutuminen, päätöksenteon avoimuus ja
osallistumisen moniäänisyys. Mallin selitysosuus oli 50 %. Tilastollisesti erittäin merkitseviä
selittäjiä olivat ilmapiirin vaalivuus ja tasavertainen sitoutuminen. Osallistumisen moniääni-
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syys ja päätöksenteon avoimuus olivat tilastollisesti merkitseviä selittäjiä. Mallin mukaan
työyksikön vaaliva ilmapiiri, tasavertainen sitoutuminen, osallistumisen moniäänisyys
ja päätöksenteon avoimuus lisäsivät kriittis-analyyttistä keskustelua työyksiköissä
(taulukko 47).
TAULUKKO 47. Uuden tiedon muodostamisen regressiomallit työntekijäaineistosta, N=853.
Muuttuja Beta t p
Kriittis-analyyttinen keskustelu
Ilmapiirin vaalivuus .534 16.073 .000
Tasavertainen sitoutuminen .153 5.401 .000
Osallistumisen moniäänisyys .095 3.490 .001
Päätöksenteon avoimuus .088 2.712 .007
Mallin selitysosuus 50 %
Työntekijöiden keskinäinen toiminta
Ilmapiirin vaalivuus .321 8.031 .000
Tiedonvaihdon ja jakamisen luonne .174 4.362 .000
Vanhimmat työntekijät .118 3.714 .000
Nuorimmat työntekijät -.104 -3.271 .001
Mallin selitysosuus 23 %
Hiljaisen tiedon ulkoistaminen
Ilmapiirin vaalivuus 328 9.164 .000
Kuntayhtymä .192 5.977 .000
Tiedon saatavuus ja laatu .168 4.809 .000
Pieni kunta .143 4.483 .000
Strategia -.092 -2.829 .005
Informaatioteknologian hyödyntäminen .078 2.359 .019
Keskuskaupunki .064 1.981 .048
Mallin selitysosuus 28 %
Johdon ja työntekijöiden vastavuoroinen keskustelu, N=802
Ilmapiirin vaalivuus .545 15.823 .000
Päätöksenteon avoimuus .128 4.108 .000
Tasavertainen sitoutuminen .109 4.240 .000
Tiedonvaihdon ja jakamisen luonne .105 3.398 .001
Mallin selitysosuus 57 %
Työntekijöiden keskinäisen toiminnan regressiomalliin nousi kolme tilastollisesti erittäin
merkitsevää ja yksi merkitsevä selittäjä: ilmapiirin vaalivuus, tiedonvaihdon ja jakamisen
luonne, vanhin työntekijäryhmä ( 56-vuotiaat) ja nuorin työntekijäryhmä ( 35-vuotiaat).
Näiden lisäksi laitoin malliin mukaan jatkuvat muuttujat: työvuodet nykyisessä tehtävässä,
yksiköiden välinen tiedon jakaminen sekä tiedon saatavuus ja laatu. Mallin mukaan erityi-
sesti työyksikön vaaliva ilmapiiri ja myönteinen tiedonvaihdon ja jakamisen luonne
lisäsivät työntekijöiden keskinäistä toimintaa. Nuoremmat työntekijät pitivät työnteki-
jöiden keskinäistä toimintaa runsaampana kuin vanhemmat työntekijät (taulukko 47).
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Hiljaisen tiedon ulkoistamisen malliin laitoin selittäjiksi dummy-muuttujat erikoissairaanhoito,
keskuskaupunki, kuntayhtymä, pieni kunta ja organisaatiossa on strategia sekä jatkuvat
muuttujat tiedonvaihdon ja jakamisen luonne, yksiköiden välinen tiedon jakaminen, tiedon
saatavuus ja laatu, informaatioteknologian hyödyntäminen sekä ilmapiirin vaalivuus. Malliin
mukaan tulleet kahdeksan muuttujaa selittivät 28 % hiljaisen tiedon ulkoistamisesta. Regres-
sioanalyysin perusteella vaaliva työyksikön ilmapiiri, nopean ja ajantasaisen tiedon
saatavuus, strategian olemassaolo ja informaatioteknologian hyödyntäminen lisäsivät
hiljaisen tiedon ulkoistamista työyksiköissä. Erityisesti kuntayhtymissä ja pienissä
kunnissa, mutta myös keskuskaupungeissa hiljaisen tiedon ulkoistamista tapahtui
työntekijöiden mukaan vähemmän kuin erikoissairaanhoidossa ja yksityisessä
terveydenhuollossa (taulukko 47).
Johdon ja työntekijöiden vastavuoroisen keskustelun mallin selitysosuus oli 57 %. Laitoin
malliin selittäjiksi dummy-muuttujan organisaatiossa on strategia ja jatkuvat muuttujat
tiedonvaihdon ja jakamisen luonne, yksiköiden välinen tiedon jakaminen, tiedon saatavuus ja
laatu, ilmapiirin vaalivuus, tasavertainen sitoutuminen ja päätöksenteon avoimuus. Malliin
nousi viisi selittäjää, joista voimakkaimpana työyksikön vaaliva ilmapiiri. Mallin mukaan
erityisesti työyksikön vaaliva, luottamuksellinen ilmapiiri, avoin päätöksenteko,
tasavertainen tavoitteisiin ja sovittuihin käytäntöihin sitoutuminen ja myönteinen
tiedonvaihdon ja jakamisen luonne lisäsivät johdon ja työntekijöiden vastavuoroista
keskustelua (taulukko 47).
7.5.3.3 Uuden tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytännöt
Uuden tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytäntöjä ja niihin osallistumista
selvitettiin vastaajilta kysymällä, onko esitetty käytäntö käytössä heidän organisaatiossaan ja
ovatko he itse toteuttaneet tai olleet niissä mukana (kysymys 25 johtajat ja kysymys 21
työntekijät). Lisäksi muissa kysymyksissä esitettiin kuusi väittämää, jotka kuvasivat suhtau-
tumista keskeisiin käytäntöihin, kuten perehdytys, koulutus, ryhmätyöskentely,
kehityskeskustelu, projektityöskentely ja työkierto.
Johtajista lähes kaikki olivat sitä mieltä, ettei perehdyttämiseen käytetä liikaa aikaa (94 %),
eikä kaikkea tarvittavaa osaamista tarvitse saada ammatillisessa peruskoulutuksessa (93 %).
He myös pitivät kehityskeskustelua erinomaisena tapana käydä tavoitteellinen keskustelu
työntekijän kanssa (92 %) ja näkivät työkierron laajentavan työntekijöiden osaamista (91 %).
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Yksitoista prosenttia johtajista ilmoitti, ettei kannata ryhmätyöskentelymuotoja, koska
ryhmissä on aina ”vapaamatkustajia” 79 prosentin ollessa eri mieltä asiasta. Noin puolet (53
%) johtajista arvioi järjestelmällisen projektityöskentelyn edistävän organisaationsa kehitty-
mistä.
Työntekijät suhtautuivat perehdyttämistä (95 %) lukuun ottamatta hieman kriittisemmin
väittämissä esitettyihin käytäntöihin. Suurin ero oli kehityskeskustelun kohdalla; kehityskes-
kustelua erinomaisena tapana johtajan ja työntekijän tavoitteelliseen keskusteluun piti 68 %
työntekijöistä. Noin kolme neljäsosaa (76 %) työntekijöistä oli sitä mieltä, että työkierto
soveltuu hyvin uusien toimintatapojen ja tehtävien opetteluun ja 65 % kannatti ryhmätyösken-
telymuotoja noin viidesosan (21 %) vastustaessa niitä vapaamatkustajien vuoksi. Myös
työntekijät olivat sitä mieltä (87 %), että kaikkea tarvittavaa osaamista ei tarvitse saada
ammatillisessa peruskoulutuksessa. Projektityöskentelyä koskevaan väittämään vajaa puolet
(44 %) työntekijöistä ei osannut ottaa kantaa.
Erityisesti kehityskeskusteluun suhtautumiseen olivat taustatekijöistä yhteydessä johtajilla
ammattiryhmä (p=.000) ja työntekijöillä lisäksi sukupuoli (p=.000) sekä työsuhde (p=.000).
Strategisissa, henkilöstöhallinnollisissa ja kehittämistehtävissä työskentelevistä johtajista
kaikki pitivät kehityskeskustelua erinomaisena johtajan ja työntekijän välisenä tavoitteellisen
keskustelun käytäntönä, samoin hoitajajohtajista tätä mieltä oli suurin osa (96 %), kun taas
lääkärijohtajista selvästi vähemmän (75 %). Myös työntekijöistä hoitohenkilökunta suhtautui
kehityskeskusteluun myönteisemmin (70 %) kuin lääkärit (46 %). Hoitohenkilökunnasta
naisten suhtautuminen (70 %) oli selvästi myönteisempää kuin miesten (50 %). Lääkäreillä
sukupuolittaista eroa ei ollut. Vakinaisista työntekijöistä 69 % suhtautui myönteisesti kehitys-
keskusteluun. Sijaisena tai määräaikaisena työskentelevillä vastaava luku oli 57 %. Noin
neljäsosa heistä ei osannut ottaa kantaa kehityskeskusteluun johtajan ja työntekijän tavoit-
teellisen keskustelun välineenä.
Johtajilla ammattiryhmä oli tilastollisesti erittäin merkitsevästi (p<0.01) yhteydessä myös
ryhmätyöskentelyyn, projektityöskentelyyn, perehdyttämiseen ja työkiertoon suhtautumiseen.
Muut johtajat ja hoitajajohtajat suhtautuivat näihin käytäntöihin myönteisemmin kuin lääkäri-
johtajat. Työntekijöistä nuoremmat ikäryhmät kannattivat ryhmätyöskentelymuotoja
vanhempia enemmän (p=.000), vähemmän koulutetuista suurempi osa oli sitä mieltä, että
tarvittava osaaminen pitäisi saada ammatillisessa peruskoulutuksessa (p=.000) ja suurempi
osa erikoissairaanhoidon kuin perusterveydenhuollon ja yksityisen terveydenhuollon
työntekijöistä piti työkiertoa sopivana uusien toimintatapojen ja työtehtävien opetteluun
(p=.000).
176
Samoin kuin informaatioteknologian hyödyntämisen kohdalla, johtajat tiesivät uuden tiedon
muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytännöistä organisaatiossaan työntekijöitä
paremmin. Ainoastaan organisaation sisäisten asiantuntijahakemistojen käytöstä yli neljäs-
osa johtajista (31 %) ei tiennyt. Työntekijät tiesivät niistä vielä huonommin, puolet
työntekijöistä ei tiennyt niiden olemassaolosta. Myös säännöllisen vertaisarvioinnin (25 %) ja
suunnitelmallisen työn sisällöllisen laajentamisen (31 %) käytöstä samoin kuin sparrausryh-
mien (25 %) olemassaolosta yli neljäsosa työntekijöistä ei tiennyt.
Johtajien ja työntekijöiden vastaukset organisaatiossa eniten ja vähiten käytössä olevista
uuden tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytännöistä olivat yhteneväiset
(kuviot 8 ja 9). Yli 90 % sekä johtajista että työntekijöistä ilmoitti organisaation jäsenten
osallistuvan lyhytkursseille, koulutustilaisuuksiin ja konferensseihin sekä työhön liittyvien
ohjeiden tekemiseen, organisaatiossa käytävän kehityskeskusteluja ja työhön liittyviä
kollegojen välisiä keskusteluja ja pidettävän tiedotustilaisuuksia. Esitetyistä käytännöistä
vähiten käytössä olivat säännöllinen vertaisarviointi, organisaation sisäiset asiantuntijahake-
mistot, sparrausryhmät, systematisoitu itsearviointi ja suunnitelmallinen työn sisällöllinen
laajentaminen.
Eniten (yli 90 %) johtajat, joiden organisaatiossa käytäntö oli olemassa, olivat osallistuneet
työhön liittyviin keskusteluihin kollegojen kanssa, lyhytkursseille, koulutustilaisuuksiin,
konferensseihin, suunnittelu- ja kehittämispalavereihin, tiedotustilaisuuksiin sekä työhön
liittyvien ohjeiden tekemiseen. Vähiten johtajat olivat osallistuneet työkiertoon (35 %),
säännölliseen vertaisarviointiin (45 %), mentorointiin (59 %) ja sisäisiin asiantuntijahakemis-
toihin (63 %).
Myös työntekijät, joiden organisaatiossa käytäntö oli olemassa, olivat eniten osallistuneet
työhön liittyviin keskusteluihin kollegojen kanssa, lyhytkursseille, koulutustilaisuuksiin,
konferensseihin, ja tiedotustilaisuuksiin. Yhdessä työskentelyn muotoihin tiimityöskentelyyn
(89 %) ja parityöskentelyyn (88 %) oli osallistunut suurempi osa työntekijöistä kuin johtajista.
Vähiten työntekijät olivat osallistuneet pitkäkestoisiin koulutuksiin (37 %), organisaation
asiantuntijahakemistoihin (42 %), työkiertoon (48 %), säännölliseen vertaisarviointiin (50 %)
ja projektityöskentelyyn 54 %.
177
Uuden tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytännöt
Johtajat





















Työhön liittyvä keskustelu kollegojen kanssa
Työhön liittyvien ohjeiden tekeminen
Kehityskeskustelut
Koulutustilaisuuksiin ja konferensseihin osallistuminen
%
Ollut osallisena On käytössä organisaatiossa
KUVIO 8. Uuden tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytäntöjen esiintyminen
organisaatioissa ja johtajien osallistuminen niihin (%-osuudet), N=521.
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Työhön liittyvien ohjeiden tekeminen
Kehityskeskustelut
Työhön liittyvä keskustelu kollegojen kanssa
Koulutustilaisuuksiin ja konferensseihin osallistuminen
%
Ollut osallisena On käytössä organisaatiossa
KUVIO 9. Uuden tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytäntöjen esiintyminen
organisaatioissa ja työntekijöiden osallistuminen niihin (%-osuudet), N=853.
Osallistumisessa uuden tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytäntöihin oli
eroja ammattiryhmittäin (taulukko 48). Johtajista lääkärijohtajat olivat kokonaisuudessa
osallistuneet käytäntöihin vähemmän kuin hoitajajohtajat ja muut johtajat. Ainoastaan
mentorointiin lääkärijohtajat olivat osallistuneet enemmän kuin muut johtajaryhmät. Lääkäri-
johtajat olivat osallistuneet eniten keskusteluihin kollegojen kanssa, konferensseihin ja
koulutustilaisuuksiin ja työhön liittyvien ohjeiden tekemiseen ja vähiten vertaisarviointiin ja
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itsearviointiin. Hoitajajohtajat puolestaan olivat osallistuneet vähiten vertaisarviointiin,
asiantuntijahakemistoihin ja sparrausryhmiin. Eniten hoitajajohtajat, kuten kaikki johtajaryh-
mät, olivat osallistuneet keskusteluihin kollegojen kanssa, lyhytkestoisiin koulutuksiin ja
konfferensseihin. Hoitajajohtajat ja muut johtajat -ryhmään kuuluvat johtajat olivat osallistu-
neet lääkärijohtajia enemmän tiedotustilaisuuksiin ja suunnittelu- ja kehittämispalavereihin.
Selvästi muita johtajaryhmiä enemmän hoitajajohtajat olivat osallistuneet koulutustarvekartoi-
tuksiin ja asiakaspalautteen käsittelyyn. Muut johtajat ryhmään kuuluvat johtajat olivat olleet
osallisena keskimäärin kaikissa esitetyissä käytännöissä hoitaja- ja lääkärijohtajia enemmän.
Erityisesti tällaisia käytäntöjä olivat projektityöskentely, pitkäkestoiset koulutukset, sparraus-
ryhmät, asiantuntijahakemistot, vertaisarviointi ja työn rikastaminen.
TAULUKKO 48. Uuden tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytäntöihin
osallistuminen ammattiryhmittäin johtajien aineistosta (N=521) ja työntekijöiden aineistosta

















Kehityskeskustelu 91 73 87*** 74 53***
Asiantuntijahakemistot 16 21 31** 12 21**
Mentorointi 34 59 45*** 49 56
Työhön liittyvät keskustelut
kollegojen kanssa
97 94 97 94 94
Vertaisarviointi 10 14 26** 11 9
Perehdytysohjelmat 76 50 71*** 56 45**
Itsearviointi 35 19 29** 23 10**
Työkierto 27 22 27 28 38
Koulutustarvekartoitukset 65 37 51*** 46 47
Työn sisällöllinen laajentaminen 37 27 47** 24 30
Laatutyöskentely 71 60 77 50 52
Tiimityöskentely 66 76 75 73 75
Projektityöskentely 58 62 90*** 31 38
Parityöskentely 54 36 48** 60 51
Asiakaspalautteen käsittely 81 64 71*** 54 38**
Ohjeiden tekeminen 91 88 84 65 56
Tiedotustilaisuudet 94 78 98*** 79 77
Suunnittelu-, kehittämispalaverit 94 82 98*** 70 70
Sparrausryhmät 24 29 36*** 18 31
Intressipiirit 42 39 49 27 35
Tutustumis/opintokäynnit 59 59 69 36 34
Koulutustilaisuudet, konferenssit 95 94 93 85 89
Pitkäkestoiset koulutukset 58 53 73*** 28 40**
** p<.01, *** p<.001
180
Työntekijöiden osallistumisessa uuden tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen
käytäntöihin ei ollut hoitohenkilökunnan ja lääkärien välillä tilastollisesti merkitseviä eroja niin
monen käytännön kohdalla kuin johtajaryhmillä (taulukko 48). Lääkärit olivat osallistuneet
hoitohenkilökuntaa vähemmän kehityskeskusteluihin, perehdytysohjelmiin, itsearviointiin ja
asiakaspalautteen käsittelyyn, mutta enemmän asiantuntijahakemistoihin ja pitkäkestoisiin
koulutuksiin. Pitkäkestoisten koulutusten lisäksi hoitohenkilökunta oli osallistunut moniin
käytäntöihin (esim. intressipiirit ja sparrausryhmät) kaikkia muita ryhmiä vähemmän, vaikka
erot lääkäreihin eivät ole tilastollisesti merkitseviä.
Määräaikaisina ja sijaisina työskentelevät työntekijät olivat osallistuneet joihinkin uuden
tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytäntöihin vakinaisessa työsuhteessa
olevia työntekijöitä vähemmän (p<.01). Tällaisia käytäntöjä olivat kehityskeskustelut (S 46 %,
V 77 %), laatutyöskentely (30 %, 54 %), projektityöskentely (19 %, 34 %), asiakaspalautteen
käsittely (36 %, 56 %), ohjeiden tekeminen (37 %, 69 %), suunnittelu- ja kehittämispalaverit
(54 %, 73 %), intressipiirit (17 %, 30 %) ja opintokäynnit (20 %, 38 %). Ainoastaan mento-
rointiin sijaisena tai määräaikaisena työskentelevät (61 %) olivat osallistuneet vakinaisia (48
%) enemmän.
Tarkastelin johtajien aineistosta, eroavatko erikoissairaanhoito, keskuskaupunkien peruster-
veydenhuolto, kuntayhtymien perusterveydenhuolto, pienehköjen kuntien
perusterveydenhuolto ja yksityinen terveydenhuolto sen suhteen, mitä esitetyistä käytännöis-
tä on käytössä organisaatioissa. Vähintään tilastollisesti merkitsevä ero (p<.01) oli viiden
käytännön kohdalla. Yksityisessä terveydenhuollon organisaatiossa oli muita enemmän
käytössä sisäiset asiantuntijahakemistot, koulutustarvekartoitukset ja laatutyöskentely, mutta
tutustumis- ja opintokäyntejä muihin organisaatioihin tehtiin vähemmän. Perusterveydenhuol-
lon kuntayhtymissä oli kaikista vähiten käytössä sisäisiä asiantuntijahakemistoja ja
työkiertomahdollisuus. Pienissä kunnissa puolestaan tehtiin vähiten koulutustarvekartoituk-
sia, mutta sen sijaan eniten opintokäyntejä muihin organisaatioihin.
Vastaajille esitetyillä käytännöillä ja työskentely- ja toimintatavoilla on ainakin mahdollisuus
toimia uuden tiedon ja osaamisen muodostamista mahdollistavana ”tilana” (Ba). Tästä syystä
jaoin ne vastaajat, joiden organisaatiossa käytäntö oli käytössä kahteen ryhmään: 1) itse
osallisena olleisiin ja 2) vastaajiin, jotka eivät itse olleet osallistuneet. Jokaisen käytännön
kohdalla testasin näiden ryhmien arviointien eroa uuden tiedon muodostamista kuvaaviin
summamuuttujiin. Taulukkoon 49 on koottuna ne käytännöt, joissa käytäntöihin osallistunei-
den ja niihin ei-osallistuneiden johtajien näkemykset hiljaisen tiedon ulkoistamisen ja
yhteisöllisen dialogin, rakentavan kriittisyyden ja reflektoinnin sekä johdon ja työntekijöiden
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vastavuoroisen keskustelun toteutumisesta organisaatiossaan erosivat tilastollisesti erittäin
merkitsevästi.
TAULUKKO 49. Uuden tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytäntöihin









Hiljaisen tiedon ulkoistaminen ja yhteisöllisen dialogi, N=513
Perehdytysohjelmat 2.30 2.62 -4.357 .000
Asiakaspalautteen käsittely 2.30 2.80 -6.072 .000
Kehityskeskustelut 2.37 2.83 -4.238 .000
Projektityöskentely 2.33 2.58 -3.483 .000
Rakentava kriittisyys ja reflektointi, N=516
Perehdytysohjelmat 2.73 3.07 -3.905 .000
Projektityöskentely 2.72 3.06 -3.701 .000
Suunnittelu-/kehittämiskokoukset 2.81 3.42 -3.592 .000
Kehityskeskustelut 2.78 3.35 -4.280 .000
Johdon ja työntekijöiden vastavuoroinen keskustelu, N=509
Asiakaspalautteen käsittely 2.16 2.55 -3.817 .000
Kehityskeskustelut 2.19 2.74 -4.264 .000
Kehityskeskusteluissa itse osallisena olleet johtajat arvioivat kaikki kolme kokonaisuutta
paremmin toteutuvaksi (taulukko 49). Hiljaisen tiedon ulkoistamisen ja yhteisöllisen dialogin
arvioivat paremmin toteutuvaksi organisaatiossaan erityisesti perehdytysohjelmissa, asia-
kaspalautteen käsittelyssä ja projektityöskentelyssä osallisena olleet johtajat. Rakentavan
kriittisyyden ja reflektoinnin toteutumisen näkemyksissä tilastollisesti erittäin merkitsevät erot
olivat kehityskeskustelun ja perehdytysohjelmien lisäksi projektityöskentelyn ja suunnittelu- ja
kehittämiskokouksien kohdalla. Johdon ja työntekijöiden vastavuoroista keskustelua pitivät
tilastollisesti erittäin merkitsevästi paremmin organisaatiossaan toteutuvana kehityskeskuste-
luun ja asiakaspalautteen käsittelyyn osallistuneet johtajat. Kaikkien käytäntöjen kohdalla
niihin osallistuneet johtajat arvioivat kyseisen uuden tiedon muodostamista kuvaavan
toiminnan paremmin toteutuneeksi kuin ei-osallistuneet johtajat.
Myös työntekijöillä useat käytännöt olivat yhteydessä uuden tiedon muodostamisen kokonai-
suuksiin siten, että käytäntöihin osallistuneiden työntekijöiden näkemysten mukaan ne olivat
toteutuneet paremmin heidän työyhteisössään (taulukko 50). Näkemykseen kriittis-
analyyttisen keskustelun toteutumisesta oli tilastollisesti erittäin merkitsevästi yhteydessä
perehdytysohjelmiin, koulutustarvekartoituksiin, suunnittelu- ja kehittämiskokouksiin sekä
vertaisarviointiin osallistuminen. Työntekijöiden keskinäisen toiminnan paremmin toteutu-
neeksi arvioivat sparrausryhmiin, mentorointiin ja perehdytysohjelmiin osallistuneet
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työntekijät. Myös kollegojen kanssa keskustelleet ja työtään sisällöllisesti laajentaneet
työntekijät arvioivat keskinäisen toiminnan paremmaksi kuin työntekijät, jotka eivät olleet
näihin käytäntöihin osallistuneet.
TAULUKKO 50. Uuden tiedon muodostamisen ja osaamisen kehittämisen käytäntöihin










Perehdytysohjelmat 2.37 2.66 -4.375 .000
Koulutustarvekartoitukset 2.36 2.69 -3.985 .000
Suunnittelu-/kehittämiskokoukset 2.41 2.81 -5.684 .000
Säännöllinen vertaisarviointi 2.07 2.43 -3.486 .000
Työntekijöiden keskinäinen toiminta, N=770
Perehdytysohjelmat 1.58 1.71 -3.582
Sparrausryhmät 1.51 1.73 -3.999 .000
Mentorointi 1.54 1.71 -4.166 .000
Työhön liittyvät keskustelut kollegojen kanssa 1.64 2.40 -3.534 .000
Suunnitelmallinen työn sisällön laajentaminen 1.52 1.74 -3.607 .000
Hiljaisen tiedon ulkoistaminen, N=771
Koulutustarvekartoitukset 2.38 2.75 -3.914 .000
Perehdytysohjelmat 2.37 2.80 -5.556 .000
Asiakaspalautteen käsittely 2.30 2.83 -6.708 .000
Ohjeiden tekeminen 2.44 2.85 -5.455 .000
Johdon ja työntekijöiden vastavuoroinen keskustelu, N=766
Asiakaspalautteen käsittely 2.19 2.43 -3.554 .000
Projektityöskentely 2.10 2.36 -3.993
Koulutustarvekartoitukset 2.07 2.45 -3.899 .000
Suunnittelu-/kehittämiskokoukset 2.14 2.66 -5.702 .000
Intressipiirit 2.07 2.42 -3.505 .000
Suunnitelmallinen työn sisällön laajentaminen 1.99 2.36 -3.549 .000
Ohjeiden tekemisen ja asiakaspalautteen käsittelyn lisäksi koulutustarvekartoituksiin ja
perehdytysohjelmiin viimeisen vuoden aikana osallistuneet työntekijät arvioivat hiljaisen
tiedon ulkoistamisen toteutuneen paremmin työyksikössään kuin ei-osallistuneet. Koulutus-
tarvekartoituksiin ja suunnittelu- ja kehittämiskokouksiin sekä samaa työtä eri yksiköissä
tekevien työntekijöiden kokoontumisiin osallistuneet puolestaan arvioivat johdon ja työnteki-
jöiden vastavuoroisen keskustelun paremmin toteutuneeksi työyksikössään kuin työntekijät,
jotka eivät olleet osallistuneet näihin käytäntöihin. Näiden lisäksi työntekjät, joiden työn
sisältö oli laajentunut ja jotka olivat osallistuneet asiakaspalautteen käsittelyyn arvioivat
vastavuoroisen keskustelun paremmin toteutuneeksi.
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Suurin osa sekä johtajista (78 %) että työntekijöistä (73 %) oli sitä mieltä, että heillä on
mahdollisuus työaikana kehittää osaamistaan. Kuitenkin yli kolmasosan (38 %) johtajista ja
puolen (51 %) työntekijöistä mielestä heillä ei ole mahdollisuutta käyttää kaikkea osaamis-
taan työssään. Työn luonne (p=.003) ja se, kuinka kauan on työskennellyt samassa
organisaatiossa (p=.040) olivat yhteydessä johtajien näkemykseen osaamisen käyttömahdol-
lisuudestaan. Johtajista, joiden työn luonne oli täysin kliiniseen työhön keskittyvä, 64
prosentin mielestä heillä ei ole mahdollisuutta käyttää kaikkea osaamista työssään. Vastaava
luku oli osittain hallinnollista työtä tekevillä johtajilla 37 % ja täysin hallinnollista työtä tekevillä
31 %. Mitä pidempään johtaja oli työskennellyt nykyisessä organisaatiossaan, sitä parem-
maksi hän arvioi mahdollisuutensa hyödyntää osaamistaan työssään. Alle viisi vuotta
organisaatiossa työskennelleistä johtajista puolet oli sitä mieltä, ettei heillä ole mahdollisuutta
käyttää kaikkea osaamistaan työssään, vastaavan luvun ollessa yli 24 vuotta samassa
organisaatiossa työskennelleillä johtajilla 30 %.
Työntekijöillä ammattiryhmä oli tilastollisesti melkein merkitsevästi yhteydessä osaamisen
käyttömahdollisuuteen (p=.023). Hoitohenkilökunnasta suurempi osa (52 %) kuin lääkäreistä
(38 %) oli sitä mieltä, että kaikkea osaamista ei ollut mahdollisuutta käyttää työsään.
Osaamisen käyttömahdollisuus oli tilastollisesti merkitsevästi yhteydessä kaikkiin tiedon
hallintaa (tiedon organisointi, tiedon jakaminen, tiedon saannin riittävyys) ja uuden tiedon
muodostamisen edellytyksiä ja prosessia kuvaaviin summamuuttujiin. Ne vastaajat, sekä
johtajista että työntekijöistä, joiden mielestä heillä oli käyttämätöntä osaamisresurssia, pitivät
sekä tiedon hallinnan että uuden tiedon muodostumisen toteutumista organisaatiossaan
huonompana kuin vastaajat, jotka ilmoittivat pystyvänsä käyttämään kaikkea osaamistaan
työssään (kaikien summamuuttujien p<.01).
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8 POHDINTA JA JOHTOPÄÄTÖKSET
Tämän tutkimuksen tarkoitus oli kaksitahoinen. Ensinnäkin tarkoituksena oli selkeyttää
knowledge management -käsitettä käsiteanalyysin avulla ja toiseksi, kuvata tiedon ja
osaamisen johtamisen toteutumista sekä selittää siihen vaikuttavia tekijöitä terveydenhuollon
organisaatioissa. Käsiteanalyysin tuottamalla tiedolla pyrin vahvistamaan tiedon ja osaami-
sen johtamisen teoreettista ymmärrystä (teorian muodostamisen kehittäminen). Kyselynä
toteuttamallani empiirisellä osalla puolestaan pyrin tuottamaan tietoa terveydenhuollon
toimijoille organisaatioiden tiedon ja osaamisen johtamisen kehittämiseen.
8.1 Tutkimuksen arviointi
Sovellan tässä tutkimukseni luotettavuustarkastelussa Niemisen (1998, 216) esittämää
luotettavuuden arviointia tutkimusprosessin vaiheiden kautta, joka mielestäni sopii sekä
laadullisen että määrällisen tutkimuksen luotettavuuden arviointiin. Laadullista osaa tutki-
muksessani edustaa Rodgersin imallin mukaisesti toteuttamani käsiteanalyysi ja määrällistä
kyselytutkimus. Luotettavuuden arviointi kohdistuu kaikessa tutkimuksessa aineistoon ja sen
hankintaan, analysointiin sekä tutkimusprosessiin ja sen raportointiin liittyviin kysymyksiin.
Luotettavuus vain rakentuu määrällisessä ja laadullisessa tutkimuksessa eri tavoin (Eskola &
Suoranta 2001, 208). Tutkimusprosessin vaiheiden sisällä käytän luotettavuuden arviointikri-
teereinä määrällisen tutkimuksen osalta validiteetin ja reliabiliteetin tarkastelua (Alkula ym.
1994) ja laadullisen tutkimuksen osalta uskottavuuden, siirrettävyyden, vahvistettavuuden
sekä tutkimusprosessiin ja tutkijaan liittyvien tekijöiden tarkastelua.
Laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arviointikriteereistä esitetään kirjallisuudessa erilaisia
näkemyksiä. Osa tutkijoista on sitä mieltä, että täsmälliset kriteerit eivät sovellu laadullisen
tutkimuksen luotettavuuden arviointiin. Osa soveltaa perinteisiä määrällisen tutkimuksen
luotettavuuden tarkastelun käsitteitä myös laadulliseen tutkimukseen. Jotkut esittävät näille
vanhoille termeille uusia sisältöjä, ja osa on luonut laadullisen tutkimuksen erityisluonteen
mukaisesti uusia kriteerejä. Näitä uusia kriteerejä painotetaan eri tavoin ja suomenkielisessä
kirjallisuudessa niistä esitetään erilaisia käännöksiä. (Eskola & Suoranta 2001; Tuomi &
Sarajärvi 2002; Kylmä & Juvakka 2007.)
Käsiteanalyysi - aineiston hankinta ja analysointi
Sekä käsiteanalyysissa että kyselytutkimuksessa tutkimuksen tarkoitus on ohjannut aineiston
hankintaa. Käsiteanalyysissä tavoitteenani oli saada käsitteellistä ymmärrystä ja teoreettises-
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ti kestäviä näkökulmia tutkittavasta ilmiöstä eikä vain kertoa aineistosta. Tällöin aineisto voi
olla harkinnanvaraisesti, tarkoituksenmukaisuusperusteella tai teoreettisella poiminnalla
hankittu. (Nieminen 1998; Eskola ja Suoranta 2001.) Käyttämäni Rodgersin käsiteanalyysi-
malli kuitenkin korostaa systemaattista, tarkasti kuvattua ja määrällisen tutkimuksen
orientaatiolla tehtävää aineiston hankintaa. Näin ollen olen kuvannut käsiteanalyysin
aineiston hankinnan perusteellisesti luvussa 2.1.2. Tarkoituksenmukaisuus ja harkinnanva-
raisuus ovat korostuneet neljässä kohdassa: 1) tietokantojen valinnassa, 2) hakusanojen
valinnassa, 3) mukaan otettavan aineiston valinnassa ja 4) analysoitavien artikkelien
määrässä.
Otin mukaan kuusi tietokantaa, jotka edustavat yhteiskuntatieteen, hallinnon ja johtamisen
sekä terveydenhuollon aloja. Halusin tarkastella knowledge management -käsitettä laaja-
alaisesti ja monitieteisesti. Toisaalta tietoinen tietotekniikan ja tietojenkäsittelytieteen
tietokannan (Inspec) poisjättäminen on saattanut tuottaa käsitteestä vähemmän tietotekniik-
kaa korostavan kuvan. Perustelen kuitenkin tätä sekä "organisaatio" hakusanan käyttämistä
toisena, rajoittavana hakusanana pyrkimyksenä kohdentaa käsitteen tarkastelua organisato-
risen kehittämisen kysymykseksi. Tällaisessa käsitettä tietokantojen asiasanojen kautta
lähestyvässä hakustrategiassa mukaan tulevat julkaisut, jotka on indeksoitu KM hakusanalla.
Julkaisut, joissa on käsitelty KM, mutta niitä ei ole indeksoitu tuolla asiasanalla tietokantoihin,
jäävät haun ulkopuolelle. Toinen aineiston hankinnan aikana esille tullut huomio oli se, että
KM asiasanana oli ilmestynyt tietokantoihin vasta 90-luvun lopulla. Tämän huomioin siten,
että varhaisimpia artikkeleita hain käyttäen hakusanana pelkkää knowledge sanaa ja
myöhäisemmissä knowledge management (samoin myös Raub & Rüling 2001). Kaikki
hakutulokset kävin lisäksi läpi yksitellen lukemalla abstraktin ja hylkäsin artikkelit, jotka eivät
millään tavoin käsitelleet knowledge managementia.
Otin aineistoon mukaan myös muut kuin tutkimusartikkelit, sillä erityisesti knowledge
management -käsitteen käytön alkuvaiheessa artikkelit eivät olleet tutkimuksia, vaan
esimerkiksi esseeartikkeleita tai puheenvuorotyyppisiä artikkeleita. Populääriaineiston (muut
kuin tutkimusartikkelit) mukaanotto mahdollisti ilmiön sisältö- ja käyttöalueiden monipuoli-
semman tarkastelun. Aineistoon olisi voinut ottaa mukaan myös kirjoja tai asiantuntijoiden
esittämiä klassikkoartikkeleita (Rodgers 1989; 1993b), mutta arvioin aineiston riittäväksi
määrältään ja laadultaan. Vaikka Rodgers suosittaa aineiston kooksi vähintään 20 %
populaatiosta, hän hyväksyy resurssien asettamat rajoitteet. Laadullisen sisällön analyysin
toteuttamisen kannalta jo analysoimani artikkelimäärä oli erittäin paljon aikaa vievä ja vaativa
prosessi (ks esim. Kylmä ym. 2003). Laadullisessa tutkimuksessa tietty määrä aineistoa
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riittää tuomaan esiin sen teoreettisen peruskuvion, mikä tutkimuskohteesta on mahdollisuus
saada (aineiston kyllääntyminen) (Eskola & Suoranta 2001).
Analysoin käsiteanalyysiin otetut artikkelit deduktiivis-induktiivisella sisällön analyysillä.
Keskeinen kriittisesti tarkasteltava seikka analyysin toteuttamisessa on analyysin kaikissa
vaiheissa tutkijan tulkintaan liittyvä. Vaikka analysoin vain julkilausuttuja ja selvästi ilmaistuja
tunnusmerkkien mukaisia ilmaisuja, se mitkä ilmaisut (sana, lauseen osa, lause) olen
artikkeleista ottanut analyysiin, on aina tutkijan näkemykseen ja tulkintaan perustuvaa.
Dentzin ja Lincoln (1994) toteavat, että ei ole olemassa yhtä tulkinnallista totuutta, vaan
tulkinnassa on aina mukana tutkijan löytävä mieli ja käsiteanalyysin aineiston analysoinnissa
tiedostan subjektiivisen näkemykseni mahdollisen vaikutuksen. Tehdessäni käsiteanalyysiä
olin jo useita vuosia perehtynyt tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuuteen ja siten
muodostanut ilmiöstä omat ajatusrakennelmani. Tämä on saattanut vaikuttaa artikkeleista
"löytämääni". Toisaalta esimerkiksi Kyngäs ja Vanhanen (1999) toteavat, että tätä ongelmaa
ei pidetä suurena silloin kun dokumenteista on analysoitu vain ilmisisältö.
Sisällön analyysin luotettavuutta pohdittaessa kolme luotettavuuden tyyppiä ovat olennaisia.
Ensinnäkin, pysyvyys eli pysyykö tutkijan luokittelu samana hänen tehdessään analyysin
useamman kerran. Toinen pohdittava luotettavuustekijä on analyysin toistettavuus, mikäli
toinen henkilö analysoi saman tekstin. Kolmas, luotettavuustekijä on analyysin virheettö-
myys. (Weber 1990.) Pysyvyyttä voi heikentää tutkijan ajattelun muuttuminen. Tätä pyrin
ehkäisemään sillä, että luin artikkeleita useita kertoja sekä tein sisällön analyysin yhtäjaksoi-
sesti ja tiiviisti välttäen pitkiä ajallisia katkoja. Rodgersin mallin mukaisesti tein analysoinnin
kustakin ositteesta erikseen, mutta ennen lopullista tulosten kirjoittamista tarkastin ja vertasin
analyysejä vahvistaakseni pysyvyyttä ja tarvittaessa palasin vielä uudestaan artikkeleihin.
Haasteellisinta analysoinnissa oli luokkien yhdenmukainen taso, pelkistäminen ja lopulta
abstrahointi. Abstrahoinnin etenemistä kuvannee se, että kirjoitin käsiteanalyysin tulosluvun
kolme kertaa uudelleen, koska abstrahointi kehittyi aina askeleen kun olin saanut tulokset
kirjoitettua valmiiksi. Toisaalta pyrin kuitenkin välttämään liian yleiselle tasolle vietyä abstra-
hointia, sillä silloin yhteys aineistoon olisi saattanut kadota ja esimerkiksi tulokseksi saadut
ominaisuudet voisivat kuvata mitä tahansa käsitettä (esim. Kyngäs & Vanhanen 1999).
Analyysini tuloksia vahvistavat vastaavien käsiteanalyysien puuttuessa luvussa 4.2 esittä-
mäni tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteellisten artikkeleiden ja ja lähestymistapojen
tarkastelut.
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Kyselytutkimus - aineiston hankinta ja analysointi
Tämän tutkimuksen kyselyaineisto hankittiin osana HumanRe-tutkimusprojektin kyselytutki-
musta. Laadittuani oman teoreettisen vastuualueeni, tiedon ja osaamisen johtamisen,
kysymykset, muut tutkimusryhmän tutkijat kommentoivat niitä useita kertoja. Yhteisen
keskustelun jälkeen ne integroitiin lomakkeisiin vastaajien kannalta mielekkäiksi kokonai-
suuksiksi. Lomakkeiden laadinnassa hyödynsin myös soveltuvia aikaisempia tiedon ja
osaamisen johtamisen tutkimuksia (esim. Viitala 2003). Kohderyhmiä edustavat henkilöt (58
kpl) esitestasivat lomakkeet, ja tulosten perusteella tehdyillä korjauksilla parannettiin
lomakkeiden selkeyttä ja ymmärrettävyyttä ja siten käsitevaliditeettia sekä reliabiliteettia.
Vastatuissa lomakkeissa oli vain vähän puuttuvia tietoja, joten operationalisointia ja käsiteva-
liditeettia voidaan pitää ainakin ymmärrettävyyden osalta onnistuneena.
Alkula tutkijakollegoineen (1994, 89) toteaa, että validius on tulosta ajatusprosessista, jossa
tutkija käyttää aiheen tuntemustaan, aikaisempia tutkimuksia ja yleistä logiikkaa. Mikäli
käsiteanalyysi olisi tehty ennen mittarin laatimista, sillä olisi voitu vahvistaa mittarin sisällöllis-
tä validiteettia. Tutkimusprosessini ei kuitenkaan edennyt tässä järjestyksessä, vaan mittari
oli jo laadittu ja aineisto hankittu ennen käsiteanalyysin analysointivaiheen toteuttamista.
Näin ollen käsiteanalyysin tuloksia voidaan käyttää mittarin sisällön validiteetin kriteerinä.
Mittari kattoi hyvin käsiteanalyysin ominaispiirteet eli oleelliset tiedon ja osaamisen johtami-
sen ulottuvuudet. Konkreettisia johtajien toimintaa mittaavia muuttujia olisi voinut olla
enemmän edistävyyden ominaispiirteen mukaisesti, mutta välillisesti näitä asioita kuvaavat
useat esimerkiksi osaamisen kehittämisen käytäntöihin liittyvät muuttujat. Mittari kattaa
parhaiten hallinnan ja systeemisyyden ulottuvuudet. Terveydenhuollon organisaatioissa
hallinta korostuu toiminnan luonteen vuoksi selvästi enemmän kuin esimerkiksi uusia
tuotteita innovoivissa yrityksissä.
Kokonaisuutena kyselylomakkeet olivat pitkiä ja työläitä vastata. Tutkimusryhmä otti riskin
tietoisesti kerätessään samalla kyselyllä aineistoa useaan osatutkimukseen, joista tämä
tutkimus on mittavin. Vastausprosentteja (johtajat 47 %, työntekijät 41 %) voidaan kuitenkin
pitää kansallisesti tyydyttävinä, mutta kansainvälisten kyselytutkimusten vastausprosentteihin
verrattuna varsin hyvinä. Kansainvälisissä kyselytutkimuksissa jopa alle 20 % vastauspro-
sentteja pidetään hyväksyttävinä ja valtaosin ne ovat Suomessa tehtyihin kyselyihin
verrattuna alhaisempia (esim. Chauvel & Despres 2002; Hartman & Crow 2002; Bartram ym.
2007). Eri vastaajaryhmien vastausaktiivisuus erosi selvästi lääkärijohtajien ja lääkäreiden
vastausprosenttien ollessa alhaisimmat. Kyselylomakkeiden sisältö ei käsitellyt kliinistä työtä
ja tällöin osa lääkäreistä, vaikka toimisivat johtajina, ei ollut kiinnostunut vastaamaan.
Esimerkiksi Wiili-Peltolan (2005) kyselytutkimuksessa lääkärijohtajien vastausprosentti (31
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%) oli lähes sama kuin tässä tutkimuksessa (32 %). Lääkärijohtajia ja lääkäreitä koskevia
tuloksia voidaan siten pitää suuntaa antavina, mutta muiden vastaajien edustavuuden osalta
yleistettävinä suomalaisiin terveydenhuollon johtajiin ja henkilöstöön.
Kyselyillä hankitut aineistot olivat kooltaan (johtajat N=521, työntekijät N=853) ja laadultaan
(vastausten jakaantuminen) hyvin monimuuttuja-analyyseihin soveltuvat. Koska käytetyt
mittarit olivat uusia, poistin faktorianalyyseissa "huonoja" muuttujia korrelaatio ja kommunali-
teettikriteereiden avulla. Faktorianalyysien perusteella muodostettujen summamuuttujien (31
kpl) sisäistä yhtenäisyyttä reliabiliteetin osana mittaavat Cronbachin alfat olivat hyvät (>.60)
kolmea lukuun ottamatta. Näissäkin alhaisempaan arvoon vaikuttaa ennen kaikkea kahden
summamuuttujan osalta niihin sisältyvien yksittäisten muuttujien vähäinen määrä ja yhden
summamuuttujan osalta siihen sisältyvän yksittäisen muuttujan alhainen varianssi. (esim.
(Metsämuuronen 2006, 68-69.) Myös faktorianalyysin tulosten perusteella mittarien validi-
teettia voidaan pitää hyvänä.
Tutkimusprosessi ja tutkimuksen raportointi
Erityisesti laadullisen tutkimuksen luotettavuuden arvioinnissa korostetaan tutkimuksen
tarkkaa raportointia ja tehtyjen valintojen perusteluja (esim. Mäkelä 1990). Luvussa 2 olen
kuvannut perusteellisesti tutkimuksen metodologiset lähtökohdat sekä käsiteanalyysin että
kyselytutkimuksen toteuttamisen, tekemäni valinnat ja niiden perustelut. Laadullisessa
tutkimuksessa uskottavuutta voidaan arvioida palauttamalla tulokset tutkittaville ja pyytämällä
heitä arvioimaan tulosten paikkansapitävyyttä. Artikkeleista tehdyssä käsiteanalyysissä tämä
ei ole mahdollista, vaan uskottavuuden arviointi perustuu tutkimuksen raportointiin. Kansain-
välisistä artikkeleista tehdyn käsiteanalyysin tulokset ovat siirrettäviä suomalaiseen
kontekstiin ja käsitettä voidaan soveltaa terveydenhuollon organisaatioihin. Joskin suomalai-
sista julkaisuista tehty analyysi saattaisi painottaa käsitteen ominaisuuksia eri tavoin. Siinä
vaiheessa kun ryhdyin tekemään tutkimustani, kotimaista tiedon ja osaamisen johtamisen
kirjallisuutta oli vain vähän (myös Tukia ym. 2007), ja tästä syystä otin analyysiini vain
kansainväliset artikkelit.
Kyselytutkimuksen tutkimuslupien ja henkilöstötietojen saanti terveydenhuollon organisaati-
oista oli hidas ja hankala prosessi osoittaen jo tässä vaiheessa esimerkiksi henkilötietojen
hallintaan ja päätöksentekoprosesseihin liittyviä ongelmakohtia. Koska tavoitteena oli saada
yleistettävää tietoa suomalaisista terveydenhuollon organisaatioista, otokseen otettiin useita
ja erilaisia terveydenhuollon organisaatioita (erikoissairaanhoito, perusterveydenhuolto,
yksityinen, erikokoisia). Tämä toisaalta esti organisaatiokohtaisen tarkastelun, koska pienistä
organisaatioista erityisesti johtajat olisi tällöin voinut tunnistaa. Tutkimus osoitti kuitenkin
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vastausten jakaantumista. Tämän tutkimuksen tuottamien selitysten lisäksi terveydenhuollon
organisaatioiden tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimusta on tehtävä laadullisin menetel-
min siihen vaikuttavien mekanismien selvittämiseksi. Kyselyllä saatu tieto tuottaa vastauksen
rakentamaani näkemykseen tiedon ja osaamisen johtamisen kokonaisuudesta. Olen siis
konstruoinut tietynlaisen kokonaisuuden tiedon ja osaamisen johtamisesta ja saan vastauk-
set vain siihen. Toisenlaisilla metodologisilla valinnoilla saatava kuva voisi olla tässä esitettyä
täydentävä.
Metodit ja kriittinen realismi
Edellä arvioin tutkimuksessa käyttämieni metodien toteuttamista ja niihin liittyviä luotetta-
vuuskysymyksiä. Seuraavaksi voidaan kysyä, olivatko käytetyt tutkimusmenetelmät
(Rodgersin käsiteanalyysimalli ja kyselytutkimus) soveltuvia tarkoituksen ja tieteenfilosofisten
lähtökohtien osalta. Mielestäni Rodgersin evolutionaarinen käsiteanalyysimalli soveltuu hyvin
kriittisen realismin mukaiseen knowledge management -käsitteen tutkimiseen, sillä KM-
käsitteelle ei ole olemassa yhtä yksiselitteistä ja määrättyä olemusta. Rodgersin malli
edustaa filosofiselta taustaltaan dispositionaalista lähestymistapaa kiistäen positivismissa
korostuvan entiteettiteorioiden mukaisen ajattelun käsitteiden yksikäsitteisesti määrätystä
olemuksesta ja vastaavuudesta reaalimaailmaan. Toisaalta se korostaa käsitteiden objektii-
vista tutkimista käsitteen käytön ja käyttöyhteyksien kautta (käyttö kertoo käsitteestä)
sanoutuen näin irti myös sosiaalisen konstruktionismin korostamasta todellisuudesta vain
vuorovaikutuksen, merkitysten ja tulkinnan kautta ilmenevänä. Sekä Rodgers että kriittiset
realistit näkevät käsitteet muuttuvina ja kontekstisidonnaisina. Käsitteiden ja teorioiden avulla
voimme lähestyä todellisuutta ja saada siitä tietoa, vaikka saamamme tieto ja havaintomme
onkin epätäydellistä ja käsitteet ja teoriat muuttuvia. (Poutiainen 2005; Danermark ym. 2006.)
Myös kyselytutkimus soveltuu kriittisen realismin mukaiseen ajatteluun. Vaikka ymmärrän
tiedon ja osaamisen prosessiksi ja muodostumisen sosiaalisessa vuorovaikutuksessa
tapahtuvaksi, terveydenhuollon organisaatiot (myös muita olemassa olevia rakenteita,
esimerkiksi ammattiryhmät, tietojärjestelmät) ovat objektiivisesti olemassa ja niissä tapahtu-
vasta tiedon ja osaamisen johtamisesta voidaan tehdä havaintoja, todeta miten asiat ovat.
Poikkileikkauksena toteutettu kyselytutkimus ei kuitenkaan mahdollista kausaalista selittä-
mistä kriittisen realismin ideaalin mukaisesti havaintojen taustalla olevien mekanismien
löytämiseksi. Sillä kuitenkin saadaan selville vallitsevia yhteyksiä ja ilmiötä selittäviä tekijöitä.
Se myös tuo esiin "huomioitavia" tuloksia joidenkin mekanismien olemassaolosta, joita
jatkotutkimuksissa voidaan syventää toisenlaisilla metodisilla ratkaisuilla. Danermark
kollegoineen (2006) kutsuukin kriittistä realismia "sekä että" lähestymistavaksi, jossa
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korostuu sekä teoreettinen että empiirinen tutkimus samoin kuin laadulliset ja määrälliset
menetelmät.
8.2 Tulosten tarkastelu
Käsiteanalyysissä aineistona olleissa artikkeleissa oli hyvin harvoin määritelty käsitettä
knowledge management eksplisiittisesti ja täsmällisesti. Käsitteen käytön tutkimisella on
kuitenkin mahdollista saada selville käsitteen intensio eli ne ominaisuudet, joilla käsitteen
merkitys annetaan. Käsitteen ominaisuuksiksi tulivat systeemisyys, yhdistävyys, hallinta,
oppiminen ja edistävyys. Ominaisuudet olivat edistävyyttä lukuun ottamatta samoja kaikilla
tarkastelujaksoilla. Niiden sisäiset painotukset olivat kuitenkin selvästi muuttuneet ajan
kuluessa. 80-luvun lopulla alkunsa saaneen, 90-luvun puolivälin jälkeen erittäin voimakkaasti
lisääntyneen ja 2000-luvulla jo tasaantumista ja vakiintumista osoittavan tiedon ja osaamisen
johtamisen keskustelun ja tutkimuksen historia on niin lyhyt, että suuria muutoksia ei voinut
olettaa tapahtuneenkaan. Toisella tarkastelujaksolla, vuodesta 1998 lähtien, käsitteen
ominaisuudeksi tullut edistävyys kuvaa sellaista johtamisajattelua ja -toimintaa, joka edistää
käsitteen muiden ominaisuuksien kuvaamia prosesseja organisaatiossa. Näin ollen käsitteen
liittyminen johtamiseen ja organisaatioiden kehittämiseen on vahvistunut.
Samaa osoittaa myös käsitteen edeltävien tekijöiden ja seurausten muutos. Artikkeleissa
alkoi 2000-luvulle tultaessa esiintyä organisaatioihin liittyviä tekijöitä tiedon ja osaamisen
johtamista edeltävinä tekijöinä. Ensimmäisellä tarkastelujaksolla edeltäväksi tekijäksi mainittu
organisaation muutosvaatimus täsmentyi nyt johtamiseen liittyviksi puutteiksi ja vaatimuksik-
si, tietoisuuden lisääntymiseksi tiedon ja osaamisen merkityksestä organisaatioiden
toiminnassa, kulttuurien kehittymiseksi ja yksilöiden ja yksikköjen vuorovaikutushalukkuuteen
liittyviksi tekijöiksi. Seurauksissa puolestaan on 2000-luvulle tultaessa vahvistunut organisaa-
tioiden kilpailukyvyn ja suorituskyvyn parantumisen lisäksi organisaation oppimisen
korostaminen. Tiedon ja osaamisen johtamisen seurauksia esitettiin alkuaikojen perustele-
mattomista kilpailukyvyn lisääntymisen toteamuksista laajentuen viimeisellä
tarkastelujaksolla kuvaamaan organisaation oppimista esimerkiksi tuotteiden, palveluiden ja
niihin liittyvien prosessien ja toimintakäytäntöjen kehittymisenä sekä yksilöiden ja organisaa-
tion oppimisena ja kehittymisenä. Myös asiakkaiden saama hyöty palvelujen parantumisena
ja asiakastyytyväisyyden lisääntymisenä tuli esille.
Tiedon ja osaamisen johtamisen keskustelu on lähestynyt organisatorisen oppimisen
keskustelua. Tutkimukseni mukaan organisatorinen oppiminen on tiedon ja osaamisen
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johtamisen lähikäsite. Niillä on siis samoja ominaisuuksia, mutta sen selvittäminen jakavatko
ne täsmälleen samat ominaisuudet vaatisi erillisen käsiteanalyysin tekemisen organisatori-
sen oppimisen käsitteestä. Selvästi päällekkäisiä alueita näillä keskusteluilla kuitenkin on ja
voidaankin yksinkertaistetusti, kuten Easterby-Smith ja Lyles (2005, 3), todeta, että tiedon ja
osaamisen johtamisessa lähestymistapana on sisältö (tieto ja osaaminen), jota organisaati-
ossa prosessoidaan ja organisatorisessa oppimisessa oppiminen eli prosessi, jolla tietoa ja
osaamista hankitaan. Tämän lisäksi esimerkiksi Scarbrough ja Swan (2001) pitivät 90-luvun
tiedon ja osaamisen johtamisen ja oppivan organisaation kirjallisuudesta tekemänsä
kirjallisuuskatsauksen perusteella keskeisenä erona tiedon ja osaamisen johtamisen
teknologiapainottuneisuutta. Tutkimukseni mukaan teknologinen kehitys on tiedon ja
osaamisen johtamista edeltävä tekijä. Se on aikaansaanut ja vauhdittanut tiedon ja osaami-
sen johtamisen keskustelua, tutkimusta ja käytännön toimintaa, mutta erityisesti 2000-luvulla
tietotekniikka on ennen kaikkea mahdollistava ja edistävä tekijä, väline ja keino tiedon ja
osaamisen johtamisessa.
Käsiteanalyysissä pyritään etsimään ja paljastamaan käsitteen ominaisuudet, sillä lähesty-
mistapojen jaottelut eivät kerro käsitteen syvintä olemusta. Verrattaessa tiedon ja osaamisen
johtamisen määritelmiä ja lähestymistapojen jaottelua käsiteanalyysini tuloksiin käy ilmi, että
jotkut niistä kuvaavat ja määrittelevät tiedon ja osaamisen johtamista edeltävien tekijöiden
(teknologinen lähestymistapa) tai seurausten (liiketoiminnallinen lähestymistapa) kautta (ks.
Kakabadse ym. 2001; Hlupic ym. 2002). Tämä on ollut omiaan lisäämään tiedon ja osaami-
sen johtamisen käsitteen epäselvyyttä.
Tulosten mukaan tiedon ja osaamisen johtaminen keskittyy organisaation, liittouman tai
verkoston sisäisiin kysymyksiin. Asiakkaiden näkökulma tai rooli ei juuri lainkaan tullut esiin
tiedon ja osaamisen johtamisen keskustelussa tai tutkimuksissa muuten kuin edellä maini-
tuissa 2000-luvun alun artikkeleissa asiakkaiden saamana hyötynä tuotteiden tai palvelujen
parantumisesta. Aineettoman pääoman keskustelussa asiakaspääoma tai asiakassuhteet
ovat keskeinen osa pääomakokonaisuutta ja sen johtamista. Analyysissäni lähikäsitteiksi
tulleista käsitteistä aineettoman pääoman johtaminen on siten tiedon ja osaamisen johtamis-
ta laajempi käsite (yläkäsite) ja tiedon hallinta puolestaan suppeampi käsite (alakäsite)
kohdistuen hallinnan ominaisuuteen. Rodgersin metodologisen ajattelun mukaisesti lähikäsit-
teiden tunnistaminen osoittaa tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteen olevan yhteisessä
käsitteiden verkostossa aineettoman pääoman johtamisen, tiedon hallinnan ja organisatori-
sen oppimisen käsitteiden kanssa.
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Tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteen ominaisuudet muodostavat mielestäni käsitteen
sisälle ja siten sen kuvaamalle toiminnalle sisäänrakennettua jännitettä, joka tuli esille myös
viimeaikaisista kansainvälisistä empiirisistä tutkimuksista tekemässäni analyysissä. Hallinta
kuvaa mekaanisuutta ja pysyvyyttä, systeemisyys teknisiä ja sosiaalisia järjestelmiä sekä
osittain yksilön vapautta rajoittavaa määrittämistä, oppiminen dynaamisuutta ja muutosta ja
yhdistävyys pyrkii pitämään koossa tätä kokonaisuutta. Käsiteanalyysini ominaisuudet ja
siten käsitteen intensio edustaa tässä laajaa, kokonaisvaltaista käsitystä tiedon ja osaamisen
johtamisesta. Käyttämäni aineiston hankintatapa, jossa aineistoa hankittiin monitieteisesti
kuudesta eri aloja ja painotuksia edustavista tietokannoista ja analysointitapa, induktiivinen
sisällön analyysi, jossa ”yksikin maininta on merkitsevä”, johtaa tähän väistämättä. Käsitteen
kehitys 2000-luvulla on ollut kohti kokonaisvaltaisempaa ja eri lähestymistapoja integroivaa
näkemystä tiedon ja osaamisen johtamisesta.
Tiedon ja osaamisen johtamisen kehittämisen vaatimusta on perusteltu globaalin talouden ja
tietoyhteiskuntakehityksen argumentein, mutta 2000-luvulla yhä enemmän organisaatioiden
ja johtamisen kehittämisen perustein. Konsulttilähtöisesti alkunsa saanut tiedon ja osaamisen
johtamisen keskustelu on vakiinnuttanut paikkansa tieteellisessä keskustelussa ja tutkimuk-
sessa monitieteisenä tutkimusalueena, mutta empiiristä tutkimusta on edelleen vähän.
Lylesin ja Easterby-Smithin (2005) mukaan tutkimuksissa on keskeistä tulevaisuudessa
panostaa tutkimusmenetelmiin ja -asetelmiin, jotta saataisiin toisaalta syvällisempää
ymmärrystä ja toisaalta testattua tietoa.
Käsiteanalyysi, muu tarkastelemani tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuus sekä
analysoimani viimeaikaiset tutkimukset osoittavat kolmen eri sukupolven esiintymistä tiedon
ja osaamisen johtamisen keskustelussa ja tutkimuksessa. Ensimmäisessä sukupolvessa
keskityttiin tiedon prosessointiin ja siirtämiseen tietotekniikkaa hyödyntäen. Tieto nähtiin
toimijoista irrallisena (informaatio), ja keskeisenä hankinnan ja siirtämisen perusteena oli sen
tarve päätöksenteossa. Keskustelua käytiin siitä, mitä tieto ja osaaminen (knowledge) on ja
rakennettiin malleja tiedon ja osaamisen johtamiseen. Tutkimuksen kohteena olivat erityisesti
tietotekniset välineet ja niiden kehittäminen sekä tiedon siirtämistä ja jakamista edistävät ja
estävät tekijät.
Toisen sukupolven tiedon ja osaamisen johtamisessa korostui hiljaisen, kokemuksellisen
tiedon ja osaamisen arvo, luonne ja merkitys organisaatioille. Keskustelu painottui hiljaisen ja
eksplisiittisen tiedon ja osaamisen muuntumiseen ja erityisesti yksilöillä olevan hiljaisen
tiedon ja osaamisen ulkoistamiseen laajemmin organisaatioon hyödynnettäväksi. Yhteisölli-
syys vahvistui ja tietoteknisten ratkaisujen rooli ja tavoite muuttui tätä tukevaksi.
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Kolmannessa sukupolvessa sosiaalisuus korostuu entistä vahvemmin ja painotus on
organisatorisessa dialogissa ja jaetussa tulkinnassa. Kehitys ei ole ollut lineaarista sukupol-
vesta toiseen siirtymistä, vaan näitä kaikkia sukupolvia esiintyy edelleen yhtäaikaisesti.
Viimeaikaiset tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimukset kahdesta organisaatio- ja johta-
mistutkimusta edustavasta kansainvälisestä lehdestä tuovat mielenkiintoisesti esiin sen, että
hiljaiseen ja eksplisiittiseen tietoon ja osaamiseen aiemmin liittynyt "joko tai" asetelma on
muuttunut hyvinkin yksimieliseksi "sekä että" näkemykseksi. Molempien tärkeyttä ja riippu-
vuutta toisistaan korostetaan. Tulokset tuovat esiin kontekstin (kulttuuri) merkityksen ja
tiedostamisen tiedon ja osaamisen johtamisen toteuttamisessa. Keskeistä on, miten johto
strategisesti ja aktiivisesti edistää tiedon jakamista ja oppimista edistävää kulttuuria (luotta-
mus, sitoutumien) ja konkreettista vuorovaikutusta kussakin kontekstissa korostuvien raja-
aitojen (esim. ammattiryhmät, erilliset toimipisteet) yli. Toinen keskeinen kysymys on, miten
johtamisella vaikutetaan siihen, että organisaatioissa olisi sopivassa määrin vakautta ja
luovaa kaaosta. Tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteen ominaisuuksien kautta tarkastel-
tuna näissä viimeaikaisissa tutkimuksissa korostuivat oppimisen, yhdistävyyden ja
edistämisen ominaisuudet.
Käsiteanalyysin tarkoituksena ei sinänsä ollut laatia kattavaa määritelmää, mutta tein sen
käsitteen terveyshallintotieteellistä jatkokehittämistä varten ja tiedon ja osaamisen johtami-
sen tutkimisen edistämiseksi terveydenhuollon organisaatioissa. Täysin vastaavaa
määritelmää en ole löytänyt, mutta mielenkiintoista on, että Karl Wiigin vuonna 1997 (ks luku
4.2) esittämä laaja määritelmä on hyvin samankaltainen kuin tässä esittämäni.
 Tiedon ja osaamisen johtaminen on strategisten tavoitteiden mukaista, suunnitelmallista
 tiedon ja osaamisen hallinnan sekä oppimisen prosesseja yhdistävää ja edistävää toimin-
 taa terveydenhuollon organisaatioissa ja niissä vallitsevissa kulttuureissa.
Edellä kuvattuun laajaan tiedon ja osaamisen johtamisen näkemykseen perustuen tervey-
denhuollon johtajille ja työntekijöille tehdyllä kyselyllä pyrin kuvaamaan tiedon ja osaamisen
johtamisen toteutumista sekä selittämään siihen vaikuttavia tekijöitä terveydenhuollon
organisaatioissa. Tiedon ja osaamisen johtamisen kannalta on keskeistä, että toiminnan
tarkoitus, tavoitteet ja niihin pääsemiseksi tarvittava merkityksellinen tieto ja kriittinen
osaaminen ovat selvillä kaikilla organisaation tasoilla, jotta tiedetään millaista tietoa ja
osaamista ja miten organisaatiossa on kehitettävä. Suunnan näyttäminen on tiedon ja
osaamisen johtamisessa keskeinen koordinoiva ulottuvuus (Nonaka & Takeuchi 1995;
Drucker 1999; Viitala 2003).
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Empiiristen tulosten mukaan strategiatietoisuus julkisissa terveydenhuollon organisaatioissa
on puutteellista. Suurin osa johtajista ja työntekijöistä tiesi organisaatiollaan olevan kirjallisen
strategian, mutta muista strategioista tiedettiin huomattavasti heikommin. Esimerkiksi
tietohallinnon tai viestintästrategian olemassaolosta organisaatiossaan ei tiennyt vajaa puolet
johtajista. Työntekijät tiesivät strategioista vielä johtajia huonommin. Organisaation visio,
strategia ja tavoitteet ovat keskeisiä lähtökohtia tiedon ja osaamisen johtamisessa. Strategis-
ten tavoitteiden ja linjausten mukainen johtaminen tai sitoutuminen tavoitteisiin edellyttää
strategian olemassaoloa ja sisällön tietämistä. Näin ollen ei ole yllättävää, että myös
sitoutumisessa ilmeni puutteita, mutta sitoutumisen puutetta kuvaavien lukujen suuruus sen
sijaan on. Keskimäärin vajaa puolet sekä johtajista että työntekijöistä oli sitä mieltä, että
strategian mukaiseen toimintaan ei sitouduta ja sovittujen käytäntöjen mukaan ei toimita
heidän organisaatiossaan.
Julkisten terveydenhuollon organisaatioiden johtajat arvioivat myös strategian selkeyttä ja eri
strategioiden toisiaan täydentävyyttä kriittisesti. Vajaa puolet heistä oli sitä mieltä, että
strategiassa ei ole selkeää näkemystä henkilöstön kehittämisestä eikä henkilöstön osaamis-
tavoitteita määritellä strategiasta lähtien. Julkisen ja yksityisen terveydenhuollon johtajien
vastaukset strategiatietoisuuden, sitoutumisen sekä strategian ja henkilöstön kehittämisen
yhteyden suhteen erosivat, kuten aikaisemmissakin julkisiin ja yksityisiin organisaatioihin
kohdistuneissa tutkimuksissa (esim. Zeffane 1994; Lyons ym. 2006). Yksityisen terveyden-
huollon johtajat tiesivät strategioista paremmin, arvioivat sitoutumisen paremmaksi ja
strategian ja henkilöstön kehittämisen yhteyden vahvemmaksi kuin julkisten organisaatioiden
johtajat. Mielenkiintoista kuitenkin on, että työntekijäaineistossa samaa tilastollisesti merkit-
sevää eroa ei ollut. Tässä tutkimuksessa ei ole kuitenkaan muodostettu yksityisen ja julkisen
terveydenhuollon vertailuasetelmaa. Tuloksia on siten tulkittava tiedostaen objektiivisen
vertailun ongelmallisuus ja esimerkiksi vastaajien preferenssien ja aikaisemman kokemuksen
vaikutus (esim. Vuori & Kingsley 1999; Vuori & Laamanen 2004).
Tulos voi kuitenkin kertoa siitä, että myös yksityisessä terveydenhuoltoyrityksessä strategia-
työtä tekevät lähinnä vain johtajat, henkilöstön osallistumisen ollessa vähäistä
strategiaprosessissa. Henkilöstön vähäisen osallistumisen lisäksi julkisissa terveydenhuollon
organisaatioissa osa johtajistakin on erityisen heikosti tietoinen ja sitoutunut organisaation
strategiaan. Tähän viittaavat myös viimeaikaiset kotimaiset kuntiin ja terveydenhuollon
organisaatioihin kohdistuneet ja kansainväliset sairaaloihin kohdistuneet tutkimukset (esim.
Hartman & Crow 2002; Carney 2004; Kinnunen 2005; Rannisto 2005; Wiili-Peltola 2005;
Khatri ym. 2006; Pakarinen 2007; Tuomiranta ym. 2007).
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Joka tapauksessa huolestuttavaa on, että kaikista työntekijöistä vain vajaa puolet pitää
organisaationsa perustehtävää selkeänä ja ilmoittaa siitä käytävän aktiivisesti keskustelua.
Yksilön kannalta on oleellista tietää, miten oma tehtävä ja tavoitteet liittyvät laajempaan koko
organisaation kokonaisuuteen. Mikäli työntekijöiden tietoisuus organisaation perustehtäväs-
tä, tavoitteista ja strategiasta on heikko, heidän toimintansa ohjautuu pääosin muihin
lähteisiin, kuten esimerkiksi ammattiryhmien eettisiin ohjeisiin ja historiallisiin perinteisiin tai
työehtosopimuksiin ja toimenkuviin.
Yksilötasolla yhteisesti hyväksytyt tavoitteet vahvistavat sitoutumista sekä lisäävät ja
suuntaavat yksilöiden välistä yhteistyötä ja tiedon ja osaamisen jakamista niiden saavuttami-
seksi. Kokonaisuuden hahmottamisen puutteellisuuden vuoksi esimerkiksi tietojärjestelmien
kehittäminen jää irralliseksi organisaatioiden kokonaiskehittämisestä. Tämä strategisuuden ja
kokonaisnäkemyksen puute on tullut nimenomaan esiin terveydenhuollon organisaatioiden
tietotekniikkaan liittyvien kehittämishankkeiden tutkimuksissa, koska niissä ylitetään yksiköi-
den, ammattiryhmien, johtamislinjojen ja organisaatioiden rajoja (esim. Juvansuu ym. 2004;
Tähkäpää 2007). Juuri tämä terveydenhuollossa niin voimakkaiden raja-aitojen ylittäminen
vaatii vahvaa päämäärätietoisuutta ja kokonaisuuksien hahmottamista. Tiedon ja osaamisen
johtaminen, jonka ominaisuutena on yhdistävyys, on suuri haaste terveydenhuollon organi-
saatioille, mutta samalla mahdollisuus raja-aitojen madaltamiseen.
Tulosten mukaan terveydenhuollon organisaatioissa oli varsin hyvin olemassa erilaisia
tietojärjestelmiä ja -tuotteita, mutta niiden monipuolinen käyttö oli vähäistä. Eniten käytettiin
viestintää ja tiedonhakua edistäviä järjestelmiä, kuten sähköpostia, internettiä ja intranettiä ja
vähiten osaamisen johtamista ja kehittämistä edistäviä järjestelmiä, kuten sähköisiä osaamis-
rekistereitä, portfolioita tai esimerkiksi verkko-oppimisympäristöjä. Työntekijät käyttivät eniten
potilastietojärjestelmiä, mikä kuvaa hyvin kansallista kliinisen tiedon hallintaan, erityisen
vahvasti potilastietojärjestelmiin, keskittynyttä terveydenhuollon kehittämisstrategiaa (STM
2007). Tulos myös vahvistaa viimeaikaisten tutkimusten (esim. Hyrkäs & Ståhle 2005;
Hämäläinen ym. 2007; Kivinen ym. 2008) tuloksia terveydenhuollon organisaatioiden
henkilöstö- ja osaamisen johtamista edistävien tietoteknisten ratkaisujen kehittymättömyy-
destä. Verrattaessa tuloksia Alavin tutkijakollegoineen (2001; 2005) esittämien tiedon ja
osaamisen johtamisessa käytettävien tietojärjestelmien jaotteluihin, erityisesti hiljaista tietoa
ja osaamista näkyväksi tekevät ratkaisut (verkkoportfoliot, osaamis- ja asiantuntijarekisterit)
sekä tiedon muodostamista edistävät vuorovaikutusta, yhteistyötä, reflektointia ja oppimista
tukevat järjestelmät (verkko-oppimisympäristöt, videoneuvottelut) olivat suurimmaksi osaksi
hyödyntämättä tutkituissa terveydenhuollon organisaatioissa.
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Kulttuurin lisäksi tärkein tietotekniikan käyttöä selittävä tekijä oli tietotekniikan osaaminen.
Osaamisen puutteet korostuivat vanhimmilla, pitkään työssä olleilla vastaajilla, joista yli kaksi
kolmasosaa ilmoitti tarvitsevansa ohjausta tietotekniikan hyödyntämiseen. Terveydenhuollon
organisaatioissa työskentelevien tietotekniikan ja tiedonhallinnan osaamispuutteet ovat
tulleet esille useissa tutkimuksissa. (Esim. Raijas 2001; Immonen ym. 2003; Saranto ym.
2002; 2003; Jauhiainen 2004; Heikkilä 2005; Rantala 2006; Hämäläinen ym. 2007; Raitohar-
ju 2007). Terveydenhuollon organisaatioissa on vielä pitkään työssä ikäluokkia, joiden
peruskoulutuksessa ei ole ollut tietotekniikkaan liittyviä opintoja, ja joille tietokoneen käyttö ei
ole samalla tavoin luontaista kuin nuorille ikäluokille. Jotkut myös kokevat edelleen tervey-
denhuollon toiminnan luonteesta ja historiasta johtuen tietotekniikan hyödyntämisen
ylimääräisenä rasitteena ja jopa vastakohtana inhimilliselle ihmisten hoidolle ja kohtaamisel-
le.
Tietojärjestelmien ja -tuotteiden monipuolisen hyödyntämisen lisäämiseksi olennaista on, että
niistä on hyötyä käyttäjille heidän työssään, ne ovat käytettävyydeltään hyviä ja niistä
saatava tieto on laadukasta (esim. DeLone & McLean 1992; Kwan & Balasubramanian
2003). Tämä tarkoittaa tietojärjestelmien kehittämisen vahvaa kytkemistä osaksi koko työn ja
organisaation toiminnan kehittämistä siten, että käyttäjät ovat siinä keskeisesti mukana ja
heidän tarpeitaan, näkemyksiään ja kokemuksiaan kuunnellaan. Kliinisten tietojärjestelmien
lisäksi olennaista on myös johtamistyötä sekä tiedon ja osaamisen muodostamista edistävien
tietoteknisten ratkaisujen kehittäminen. Kaikista tärkeintä on kuitenkin, että organisaatioissa
olisi mahdollista saada henkilökohtaista ohjausta (tutorjärjestelmä) olemassa olevien
tietojärjestelmien käytössä ja tietoteknisen osaamisen kehittämisessä, sillä tämän tutkimuk-
sen tulokset osoittivat selvästi, että tietotekniikan käyttö parantaa tiedon saantia.
Suurimmassa osassa organisaatioita oli keskusteltu tiedon hallinnan kysymyksistä, kuten
tietotarpeista, tiedon hankinnasta, säilyttämisestä ja käytöstä, mutta vain vähäisessä määrin
tehty esimerkiksi kirjallisia suunnitelmia, sovittu toimintatavoista tai näiden lisäksi oli myös
toimiva käytäntö. Tiedon hallinnan systemaattinen suunnittelu ja toimivien käytäntöjen
luominen on olennaista tietoyhteiskunnassa informaatiotulvan keskellä, jossa työn kannalta
tarpeellisen tiedon löytäminen ja seulominen saattaa olla vaikeaa tai ainakin aikaa vievää.
Erityisesti johtajat käyttivätkin runsaasti aikaa työhön liittyvän tiedon hankintaan työajan
lisäksi myös vapaa-aikana. Suurin osa sekä johtajista että työntekijöistä käyttäisi työssään
monipuolisempaa tietoa, mikäli olisi aikaa sitä hankkia.
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Kokonaisuutena vastaajat olivat kuitenkin saaneet kohtalaisen hyvin tietoa työnsä kannalta
tarpeellisista asioista. Suurimpana puutteena nousi esiin riittämätön vertailutiedon saanti
muista organisaatioista. Lähes puolet johtajista ja yli puolet työntekijöistä piti tiedon saantia
riittämättömänä. Vertailutiedon ja henkilöstöjohtamiseen tarvittavan tiedon puutteet ovat
tulleet esille myös muissa tutkimuksissa (esim. Anttiroiko 2000; Hoffrén & Parkkonen 2003;
Kivinen ym. 2008). Organisaatioiden toiminnan kehittämisen kannalta vertailutieto on
tärkeää. Suomalaisessa terveydenhuollossa ei kuitenkaan ole avointa vertailun kulttuuria ja
perinnettä. Tätä osoittavat vahvat puolustautumis- ja selittely- tai jopa kieltoreaktiot, joita
viime vuosina tuotetut muutamat ensimmäiset vertailututkimukset ja selvitykset esimerkiksi
leikkausmääristä, tuottavuudesta tai laadusta ovat synnyttäneet. Kulttuurin muutosta ja
edistystä näyttäisi kuitenkin olevan tapahtumassa, koska tätä tietoa koetaan nyt tarvittavan.
Choo (1998) pitää johtajien ja työntekijöiden tietotarpeiden selvittämättä jättämistä yhtenä
suurimpana virheenä organisaatioiden tiedon hallinnan prosessissa. Tulokset osoittavat, että
työn luonteen mukaisesti esimerkiksi eri tasoilla työskentelevillä johtajilla tai eri ammattiryh-
millä on erilaisia painotuksia tietotarpeissa ja tiedon käytössä. Johdon tietojärjestelmiä
käsitelleiden tutkimusten mukaan järjestelmät ovat parhaiten tarjonneet tietoa talouden
suunnitteluun ja seurantaan korostaen strategisen johdon tietotarpeita, mutta olleet puutteel-
lisia lähi- ja keskijohtajien näkökulmasta (Hoffren & Parkkonen 2003; Kivinen ym. 2008).
Tästä syystä tietojärjestelmien käyttö jää vähäiseksi. Tiedon käytön tulokset osaltaan
vahvistivat näkemystä siitä, että lääkärien toiminta perustuu eksplisiittiseen, tieteelliseen,
kliiniseen tietoon. Hoitajien kulttuuria leimaa vahvempi luottamus auktoriteetteihin, ja
hiljaisella tiedolla ja osaamisella on merkittävämpi rooli heidän toiminnassaan (Davenport &
Cronin 2000; Viitanen & Lehto 2005). Suurin osa lääkäreistä perusti työnsä tutkimustietoon,
mutta ei aina noudattanut organisaation ohjeita ja suosituksia. Hoitohenkilökunnasta lähes
kaksi kolmasosaa ilmoitti noudattavansa organisaation ohjeita, mutta pieni ryhmä hoitohenki-
lökunnasta ei perustanut työtään tutkimustietoon eikä ohjeisiin, joten työ perustuu tällöin
vahvasti hiljaiseen, kokemukselliseen tietoon ja osaamiseen.
Terveydenhuollon organisaatioiden tiedon jakamisen ongelmakohdat, yksiköiden ja ammatti-
ryhmien väliset raja-aidat, tulivat esiin tutkimuksen useissa eri kohdissa. Muita
organisaatioita koskevan vertailutiedon riittämättömyyden lisäksi yli puolet työntekijöistä sai
riittämättömästi tietoa oman organisaation toisten yksikköjen toiminnasta ja kehittämishank-
keista. Yli puolet sekä johtajista että työntekijöistä arvioi yksiköiden välisen tiedonvaihdon
vähäiseksi organisaatiossaan, noin puolet arvioi tiedon jakamisen tapahtuvan ammattiryhmit-
täin, vajaa puolet työntekijöistä oli sitä mieltä, että keskijohto ei välitä tietoa tarpeeksi
työntekijöille ja yli kolmannes sekä johtajista että työntekijöistä näki tietoa jopa pantattavan
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organisaatioissaan. Merkitsevimmät selittäjät tiedon organisoinnille ja jakamiselle olivat
kulttuuri ja strategian olemassaolo tai tietoisuus siitä. Ne vastaajat, joiden mielestä heidän
organisaationsa kulttuurissa korostui henkilöstön kehittäminen ja yhteinen vastuu pitivät
myös tiedon organisointia ja jakamista paremmin toteutuvana. Hoitohenkilökunta arvioi
tiedon jakamisen huonommaksi kuin lääkärit.
Tiedon jakamisen raja-aitojen lisäksi toinen selvästi tuloksista esiin nouseva kriittinen kohta
on keskustelun ja toiminnan luonteeseen liittyvä. Sekä johtajat että työntekijät kuvasivat
keskinäistä luottamusta olevan, mutta toisaalta vajaa puolet vastaajista oli sitä mieltä, että
keskustelu ei ole avointa, analyyttistä ja kriittistä. Esimerkiksi vajaa puolet johtajista ja
työntekijöistä oli sitä mieltä, että työprosesseja ja työtapoja tai projektien onnistumisia tai
epäonnistumisia ei arvioida avoimesti tai eriäviä mielipiteitä ei voi tuoda turvallisesti esille. Yli
puolet työntekijöistä ei pitänyt päätöksentekoa organisaatiossaan avoimena. Perustervey-
denhuollossa työskentelevät arvioivat organisaatioissaan olevan enemmän rakentavaa
kriittisyyttä ja reflektointia kuin erikoissairaanhoidossa ja yksityisessä organisaatiossa
työskentelevät. Kriittisessä keskustelussa olennaista on juuri suhtautuminen virheisiin ja
epäonnistumisiin (Husted & Michailova 2002), vallitseeko syyttelyn kulttuuri vai nähdäänkö
ne tiettyyn rajaan saakka oppimisen mahdollisuutena. Terveydenhuollon organisaatioissa
perinteisesti avoin ja suora kommunikointi ja palautteen anto on ollut vähäistä (esim. Vuori
2001; Viitanen ym. 2007a).
Tulokset vahvistavat aikaisempien tutkimusten tuloksia siitä, että luottamuksellinen, avoin,
vaaliva ilmapiiri, tavoitteisiin ja sovittuihin toimintakäytäntöihin sitoutuminen, moniääninen
osallistuminen sekä runsas tiedon saanti edistävät uuden tiedon muodostamista yhteisen
toiminnan ja keskustelun kautta. Toisaalta yhteinen toiminta ja keskustelu lisäävät luottamus-
ta ja sitoutumista. Yksiköiden sisällä on tulosten mukaan vahvasti yhteistä toimintaa ja
keskustelua (myös Van Beveren 2003) ja näin ollen uuden tiedon ja osaamisen muodostu-
mista tiedon muuntumisen kautta. Vajaa puolet vastaajista epäili organisaation rakenteiden
vaikeuttavan avointa vuorovaikutusta organisaatiossaan. Vaikka tutkimusten (esim. Tsai
2002; Hansen ym. 2005) mukaan hierarkkinen organisaatiorakenne ja yksiköiden välinen
kilpailu aiheuttavat pikemminkin tiedon ja osaamisen panttaamista kuin jakamista, ovatko
vaikeuttavat rakenteet terveydenhuollossa kuitenkin ennen kaikkea sosiaalisia? Liian tiiviin
ryhmän sisäisen yhteistyön tiedetään tutkimusten mukaan vähentävän tiedon hakua ja
jakamista ryhmän ulkopuolelle (esim. Hansen 1999; Hansen ym. 2005) ja terveydenhuolto-
henkilöstön tiedetään sitoutuvan vahvasti omaan ammattiryhmään (esim. Laine 2005).
Erityisesti hoitohenkilökunta saattaa työskennellä vuosikymmeniä samassa työyksikössä
(sama verkosto) etenkin jos organisaatiossa ei tietoisesti ja suunnitellusti esimerkiksi
199
ryhmätapaamisilla, työkierron tai työn rikastamisen kautta vahvisteta monipuolisia verkostoja.
Reagansin ja McEvilyn (2003) tutkimuksen mukaan monipuoliset verkostot ovat organisaati-
olle hyödyllisiä, koska niissä toimivat oppivat integroimaan tietoa ja jakamaan
asiantuntijuuttaan.
Tulosten mukaan osaamisen kehittämisen menetelmiä ja käytäntöjä, jotka mahdollistavat
uuden tiedon ja osaamisen muodostamista oli tutkituissa terveydenhuollon organisaatioissa.
Työntekijät olivat kuitenkin osallistuneet erityisen vähäisesti vertais- tai itsearviointiin,
asiantuntijahakemistoihin, sparrausryhmiin tai itressipiireihin sekä työn rikastamiseen tai
työkiertoon. Eniten sekä johtajat että työntekijät olivat osallistuneet lyhytkestoisiin koulutusti-
laisuuksiin, tiedotustilaisuuksiin ja suunnittelu- ja kehittämispalavereihin, käyneet
kehityskeskusteluja ja työhön liittyviä keskusteluja kollegojen kanssa sekä johtajat osallistu-
neet työohjeiden tekemiseen ja työntekijät tiimityöhön.
Esitettyihin menetelmiin ja käytäntöihin liittyi sekä asenteellisia että osallistumisessa ilmene-
viä mielenkiintoisia ryhmittäisiä eroja. Nuoremmat ikäryhmät työntekijöistä kannattivat
enemmän ryhmätyöskentelymuotoja kuin vanhemmat. Lääkärijohtajat ja lääkärit suhtautuivat
muita ryhmiä kriittisemmin kehityskeskusteluihin ja olivat myös käyneet niitä vähemmän.
Lääkärijohtajat olivat myös kokonaisuudessaan osallistuneet hoitajajohtajia ja strategisissa,
henkilöstö- ja kehittämistehtävissä työskenteleviä johtajia vähemmän esitettyihin käytäntöi-
hin, lukuun ottamatta mentorointia. Hoitajajohtajat puolestaan olivat osallisena selvästi muita
ryhmiä enemmän koulutustarvekartoituksissa ja asiakaspalautteen käsittelyssä, kun taas
hoitohenkilökunta oli osallistunut useisiin käytäntöihin muita ryhmiä vähemmän.
Organisaatiossa ja työyhteisöissä käytössä olevat osaamisen kehittämisen käytännöt, työ- ja
toimintatavat voivat toimia tiedon ja osaamisen jakamista, muodostamista ja hyödyntämistä
mahdollistavana fyysisenä, henkisenä tai sosiaalisena tilana (Ba) (esim. Nonaka & Konno
1998; Nonaka ym. 2001b). Tulosten mukaan näyttäisi siltä, että joidenkin esitettyjen käytän-
töjen kohdalla näin on tapahtunut, sillä niihin osallistuneet arvioivat uuden tiedon
muodostamista kuvaavat kokonaisuudet paremmin toteutuneeksi organisaatiossaan tai
työyhteisöissään kuin henkilöt, jotka eivät olleet osallistuneet. Esimerkiksi suunnittelu- ja
kehittämispalavereihin osallistuneet johtajat ja työntekijät arvioivat kriittisen ja analyyttisen
keskustelun tai asiakaspalautteen käsittelyyn osallistuneet hiljaisen tiedon ulkoistamisen ja
dialogin paremmin toteutuneeksi organisaatiossaan tai työyhteisössään kuin näihin osallis-
tumattomat.
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Tulokset osoittavat, että terveydenhuollossa osaamisen kehittäminen perustuu yksilöiden
lyhytkestoiseen koulutukseen, jota luonnollisesti 2004 voimaan tulleet täydennyskoulutus-
määräykset vahvistavat. Osaamisen kehittämisen perustuessa yksilöiden kouluttautumiseen
on keskeistä tiedostaa, että yksilöiden oppiminen ei ole yhtä kuin organisaation oppiminen.
Miten yksilöiden hankkimaa tietoa ja osaamista jaetaan organisaatioissa tai miten organisaa-
tioissa muodostetaan uutta tietoa ja osaamista? Organisaatioissa joudutaan väistämättä
miettimään, millaisilla toimintakäytännöillä edistetään tiedon ja osaamisen jakamista,
tietoisesti ja tavoitteellisesti järjestämään sellaisia ja ennen kaikkea mahdollistamaan
henkilöstön osallistuminen niihin. Terveydenhuollosta on myös lähivuosina poistumassa
merkittävä osa henkilöstöä eläkkeelle vieden mukanaan kokemuksellista hiljaista tietoa ja
osaamista. Toisaalta nuorilla työntekijöillä on uutta tietoa ja osaamista (esim. tietotekniikkaan
liittyen), jota vanhemmilla työntekijöillä ei ole. Muun muassa tavoitteellinen mentorointiohjel-
ma tai työkierto ovat työssä oppimisen mahdollisuuksia, joita on niukasti hyödynnetty
suomalaisissa terveydenhuollon organisaatioissa. Zaleskan ja de Menezesin (2007) pitkit-
täistutkimuksen tulokset osoittivat henkilöstön kehittämisessä muutosta muodollisen
koulutuksen kautta tapahtuvasta oppimisesta työssä tapahtuvan oppimisen suuntaan.
Tutkimuksen yksi kysymyksiä herättävin tulos on se, että yli kolmasosa johtajista ja puolet
työntekijöistä oli sitä mieltä, että heillä ei ole mahdollisuutta käyttää kaikkea osaamistaan
työssään. Tätä mieltä olivat erityisesti täysin kliinistä työtä tekevät johtajat ja hoitohenkilökun-
ta. Tulos johtaa väistämättä pohtimaan johtamisjärjestelmään ja työnjakoon liittyviä
kysymyksiä. Ovatko täysin kliinistä työtä tekevät johtajat turhautuneita ollessaan johtaja-
asemassa, mutta ilman johtamistehtäviä eli onko terveydenhuollon organisaatioissa liikaa
johtamisnimikkeitä/johtajia? (myös Vuori 2001) Vai ovatko henkilöt, jotka haluavat tehdä
kliinistä työtä joutuneet johtajiksi, koska terveydenhuollon organisaatioissa kliinisen työn
asiantuntijuus, urakehitys ja hallinnolliset tehtävät on niputettu yhteen. Hoitohenkilökunnan
osalta on syytä pohtia vastaavatko koulutus ja käytännön työ toisiaan vai onko menneinä
vuosina erityisesti erikoissairaanhoidon organisaatioissa tehty linjaus vähemmin koulutetun
henkilöstön virkojen poistamisesta johtanut siihen, että korkeasti koulutetut hoitajat tekevät
näitä tehtäviä ja kokevat, etteivät voi hyödyntää koulutuksen heille antaman mielikuvan
mukaisesti osaamistaan. Tämä tutkimus ei anna vastauksia näihin kysymyksiin, mutta ne
ovat kiinnostavia jatkotutkimusaiheita.
Pohdittaessa edellä kuvattuja tuloksia Nonakan ja Takeuchin (1995) esittämän tiedon ja
osaamisen muodostamisen prosessiin kautta, kehitettävää terveydenhuollon organisaatiois-
sa näyttäisi olevan erityisesti hiljaisen tiedon ulkoistamisen vaiheessa. Analyyttistä, kriittistä,
reflektoivaa ja avointa keskustelua sekä tätä vaihetta tukevia menetelmiä ja välineitä
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hyödynnetään vähäisesti eli fyysinen, henkinen ja sosiaalinen keskustelun tila (Ba) on
osassa terveydenhuollon organisaatioita kehittymätön. Myös tiedon ja osaamisen muodos-
tamisen prosessin eteneminen yksilötasolta, ryhmä- sekä yksikkötasoille ja ennen kaikkea
koko organisaation tasolle jää osin toteutumatta. Prosessin etenemistä heikentävät tavoit-
teellisuuden ja sitoutumisen puutteet.
Tiedon organisointia ja jakamista sekä uuden tiedon muodostamista mittaavista muuttujako-
konaisuuksista tehdyt faktorianalyysien tulokset kertovat mielenkiintoisesti johtajien ja
työntekijöiden erilaisista ”todellisuuksista”. Esimerkiksi tiedon organisoinnin ja jakamisen
osalta johtajien vastauksista ensimmäiseksi faktoriksi suurella selitysosuudella muodostui
tiedon saatavuutta ja laatua kuvaava kokonaisuus. Johtajille keskeistä on siis lopputulos –
se, että laadukasta tietoa on saatavilla. Työntekijöiden aineistossa tämä ulottuvuus on
viimeisenä pienellä selitysosuudella, kun sitä vastoin ensimmäinen ja toinen faktori kuvaavat
tiedon jakamisen luonnetta ja toteutumista eli prosessia ollen keskeisimpiä työntekijöille kuin
johtajille. Samoin uuden tiedon muodostamisessa johtajille olennaista on, että hiljainen tieto
muuntuu näkyväksi keskustelujen toimiessa keinona. Työntekijöille puolestaan keskeisintä
on keskustelu sinänsä ja sen kriittis-analyyttinen luonne.
Tutkimuksen tulokset osoittavat organisaatiokulttuurin keskeisen merkityksen tiedon ja
osaamisen johtamisessa, kuten tiedon ja osaamisen johtamisen kirjallisuudessa korostetaan.
Kulttuuri ja alakulttuurit muodostavat sosiaalisen vuorovaikutuksen kontekstin määrittäen ja
muokaten prosesseja, joilla tietoa ja osaamista organisaatioissa ja työyhteisöissä muodoste-
taan, virallistetaan ja jaetaan (De Long & Fahey 2000). Eräs keino edistää tiedon ja
osaamisen jakamisen kulttuuria on aineeton palkitseminen, kuten sosiaalinen arvostus siitä,
että jakaa tietoa ja osallistuu esimerkiksi ryhmätapaamisiin, sekä kokemus ja palaute jaetun
tiedon ja osaamisen käytöstä ja merkityksellisyydestä (Cabrera & Cabrera 2002; Cabrera
ym. 2006; Moisio ym. 2006).
Olennaista tässä terveydenhuollon raja-aitoja madaltavan kulttuurin kehittämisessä on keski-
ja lähijohdon rooli strategisten linjausten konkretisoinnissa yksilön toimintaa suuntaaviksi ja
ohjaaviksi tavoitteiksi. Linjajohdon on tehtävä strategiatyötä siten, että erilaisten ryhmien ja
yksikköjen rajoja ylitetään.  Tiedon ja osaamisen johtamisessa korostuu organisaatioiden
erilaisten johtajien (linjajohto, henkilöstöjohto, tietohallinnon johto) uudenlainen yhteistyö
strategioiden, konkreettisten tiedon hallintaa ja uuden tiedon ja osaamisen muodostamista
edistävien toimintakäytäntöjen, menetelmien ja välineiden käytön suunnittelussa ja koor-
dinoinnissa (esim. Virkkunen 2002; Thite 2004; Huotari ym. 2005). Erityisesti
henkilöstöjohdon rooli linjajohdon tukijana oppimisprosessien kehittämisessä on tärkeää.
202
Suomessa terveydenhuollon kehittäminen on yleensä painottunut organisaatiorakenteiden
(parhaillaan esimerkiksi PARAS-hanke), prosessien ja teknologisten ratkaisujen kehittämi-
seen. Käsiteanalyysini mukaan tiedon ja osaamisen johtaminen parantaa organisaation
kilpailu- ja suorituskykyä. Tämä on keskeinen kansallisesti asetettu vaatimus julkisille
terveydenhuollon organisaatioille tulevina vuosina. Tosin kilpailuetu ei niissä realisoidu
samoin kuin yksityisissä yrityksissä muun muassa suurempana markkinaosuutena, vaan
esimerkiksi tehokkaampana toimintana sekä osaavampana ja pysyvämpänä henkilöstönä
verrattuna muihin julkisiin terveydenhuollon organisaatioihin (Parvinen ym. 2005). Ongelma-
na tässä keskustelussa on tuottavuuden parantamiseen keskittyminen. Tällöin keskustelun
ulkopuolelle jää täysin se, onko tehty sitä mitä pitäisi (organisaation tavoitteet) ja se, mitä ja
miten hyvin on saatu aikaan (vaikuttavuus) (myös Sveiby 1990; Vuori 2005c). Currien
tutkijaryhmän (2007) mukaan terveydenhuollon organisaatioissa rakenteelliset muutokset
eivät kuitenkaan auta tiedon ja osaamisen jakamista, mikäli organisaatioissa ei tietoisesti
yritetä vaikuttaa terveydenhuollossa oleviin ammattiryhmien ja yksiköiden valta-asetelmiin ja
rajoihin ihmisten ja sosiaalisten rakenteiden johtamisella.
Tiedon ja osaamisen johtamisen käsitteen ominaisuuksien kautta tarkasteltuna keskeisimmät
kehittämishaasteet terveydenhuollon organisaatioille nousevat systeemisyyden, yhdistävyy-
den ja oppimisen ominaisuuksista. Systeemisyyden osalta suuntatietoisuuden (tavoitteet,
strategiat) lisääminen sekä teknisten että sosiaalisten järjestelmien kehittäminen ja hyödyn-
täminen on olennaista. Yhdistävyyden ominaisuuteen liittyvät olennaisesti ammattiryhmien,
yksiköiden ja organisaation eri tasojen raja-aitojen tietoinen rikkominen. Oppiminen puoles-
taan edellyttää avointa, analyyttistä, tavoitteellista ja vastavuoroista keskustelua
organisaatioiden kaikilla tasoilla.
Tutkimukseni vahvistaa alkujaan käytännön orientaatiosta lähtöisin olevan tiedon ja osaami-
sen johtamisen teoreettista pohjaa. Käsitteen selkeyttäminen kohdistaa ja jäsentää
keskustelua ja tutkimusta tiedon ja osaamisen johtamisen olennaisiin kysymyksiin. Se myös
edistää tiedon ja osaamisen johtamisen teoreettista kehittämistä ja empiiristä tutkimusta,
esimerkiksi mittareiden kehittämistä, terveyshallintotieteessä. Terveyshallintotiede on ollut
empiirisesti painottunut tieteenala. Nuoren, soveltavan tieteenalan kehittämisessä käsi-
teanalyyttinen tutkimus on tärkeää muilta tieteenaloilta sovellettavien käsitteiden, omien
käsitteiden ja teoriapohjan ja sitä kautta paradigman kehittämisessä.
Tiedon ja osaamisen johtamista terveydenhuollon organisaatioissa on tutkittu vähän kan-
sainvälisesti. Kansallisesti vastaavaa yleistettävää tietoa ei ole ollut lainkaan. Tutkimus
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tuottaa tietoa tiedon ja osaamisen johtamisen tilanteesta, siihen vaikuttavista tekijöistä ja
keskeisistä kehittämiskohteista terveydenhuollon päättäjille, johtajille, kehittäjille ja työnteki-
jöille. Terveydenhuollon organisaatiot ovat tulevina vuosina merkittävien toiminnallisten
haasteiden edessä muun muassa erittäin suuren joukon henkilöstöä jäädessä eläkkeelle
vieden runsaasti hiljaista tietoa ja osaamista mukanaan. Lisäksi johtamisen puutteet heiken-
tävät alan houkuttelevuutta. Näin ollen myös terveydenhuollon organisaatioiden välinen
kilpailu osaavasta työvoimasta kiristyy. Samanaikaisesti menossa olevat palvelurakenteiden
kehittämishankkeet (PARAS-hanke) edellyttävät yhä suurempia kokonaisuuksia ja johtavat
erilaisiin yhteenliittymä- ja verkostorakenteisiin. Näihin haasteisiin vastaamiseksi tiedon ja
osaamisen johtamisen kehittäminen on keskeistä. Tutkimus tuottaa tietoa myös koulutussi-
sältöjen ja koulutusten toteuttamistapojen kehittämiseen sekä terveydenhuollon henkilöstön
peruskoulutukseen että erityisesti johtajien kouluttamiseen.
8.3 Johtopäätökset ja jatkotutkimusaiheet
Edellisestä luvusta voi tiivistetysti esittää seuraavat johtopäätökset:
Tiedon ja osaamisen johtamisen käsite on kypsymätön ja kehittyvä. Sen sisältö ja ala
ovat laajentuneet sen kehittyessä hämärtäen suhdetta lähikäsitteisiin.
 Tiedon ja osaamisen johtaminen terveydenhuollon organisaatioissa on vielä tiedon ja
osaamisen johtamisen ensimmäisen sukupolven mukaista keskittyen olemassa ole-
van tiedon hallintaan ja sitä tukevien tietoteknisten ratkaisujen käyttöön.
Organisaatioissa on runsaasti mekaanisen tietoympäristön piirteitä.
 Terveydenhuollon organisaatioita leimaa heikko tavoitteisiin suuntautuneisuus ja
sitoutuneisuus. Tämä vaikeuttaa organisaation päämäärien mukaisen tiedon ja
osaamisen johtamisen politiikan, strategian ja konkreettisten menetelmien kehittämis-
tä. ja toteuttamista.
 Terveydenhuollon organisaatioiden osaamisen kehittäminen painottuu yksilöiden
kehittämiseen formaalin koulutuksen kautta. Uuden tiedon ja osaamisen muodosta-
minen toteutuu yksikkötasoisena yhteistoimintana ja keskusteluna, mutta eteneminen
organisaatiotasolle jää osittain toteutumatta horisontaalisten, tasavertaisten tietovirto-
jen ja dialogissa syntyneiden yhteisten tulkintojen osalta. Yksilöillä olevaa
osaamisresurssia jää siten organisaatiotasoisesti hyödyntämättä. Tämän tieto- ja
osaamisresurssin hyödyntäminen edellyttää tietoista ja tavoitteellista yksiköiden ja
ammattiryhmien rajoja ylittävien toimintakäytäntöjen kehittämistä myös erillisten joh-
tamisjärjestelmien osalta.
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 Terveydenhuollon toiminnan luonne edellyttää laajaa, koknaisvaltaista tiedon ja
osaamisen johtamisen lähestymistapaa, jossa huomioidaan sekä inhimilliseen ja ra-
kenteelliseen että sosiaaliseen pääomaan sisältyvät kysymykset. Tällöin tiedon ja
osaamisen johtaminen systeemisyyttä, yhdistävyyttä, hallintaa ja oppimista edistävä-
nä johtamisen osa-alueena on mahdollisuus terveydenhuollon organisaatioiden
toiminnan tehokkuuden kehittämisessä.
Esimerkiksi Tranfield, Denyer ja Smart (2003) kuvaavat johtamistutkimuksen sirpaleiseksi ja
monimuotoiseksi ja korostavat systemaattisten kirjallisuuskatsausten tarvetta. Systemaattiset
kirjallisuuskatsaukset ja metasynteesit tiedon ja osaamisen johtamisen tutkimuksista sekä
kansainvälisistä että kotimaista terveydenhuollon johtamistutkimuksista vahvistaisivat sekä
kumuloisivat tutkimustietoa. Tieteenalan soveltavan luonteen vuoksi ne myös hyödyttäisivät
käytännön kehittämisessä.
Vastaajien näkemykset jakaantuivat kyselyissä harvinaisen selkeästi. Tämä tutkimus tuotti
osaltaan yhteyksiä ja selityksiä, mutta varsinkin kulttuuriin ja valtaan liittyvät mekanismit
edellyttävät lisätutkimusta laadullisin menetelmin toteutettuna. Nämä ilmiöt liittyvät vahvasti
tiedon ja osaamisen jakamiseen ja kollektiivisen asiantuntijuuden kehittymiseen sekä
terveydenhuollon kontekstiin. Keskeinen jatkotutkimuksen kohde on myös henkilöstön
osaamisen kehittämisen ja työssä oppimisen käytäntöjen yhteys ja vaikutus tiedon ja
osaamisen jakamiseen terveydenhuollon organisaatioissa.
Tutkimus toi esiin puutteita strategioiden ja käytännön toiminnan yhteydessä. Terveyden-
huollon organisaatioiden strategista johtamista, strategiaprosesseja tai strategioiden
ohjausvaikutusta ja mekanismeja ei juuri lainkaan ole tutkittu. Tiedon ja osaamisen johtami-
sen näkökulmasta erityisesti organisaation strategian, tietohallintostrategian ja
henkilöstöstrategian yhdenmukaisuus ja implementointi ovat erityisen kiinnostavia jatkotutki-
musaiheita. Sosiaali- ja terveydenhuollon toimintakentällä on menossa merkittäviä
rakenteellisia kehittämishankkeita, mutta myös johtamisjärjestelmiin, toimintakäytäntöihin ja
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LIITE 1 (1/2)
LIITE1. Käsiteanalyysin aineiston haku tietokannoista
Aineiston hankinta
Aineiston hankinta toteutettiin tekemällä systemaattiset kirjallisuushaut asiasanoilla ”knowledge
management” ja (organiz* or organis*) kuudesta tieteellisestä tietokannasta. Eri tietokantojen
indeksointikäytännöt, asiasanastot ja ilmiön kehittyminen sinänsä aiheuttivat sen, että jokaiseen
tietokannan hakustrategiaa jouduttiin tarkentamaan erikseen. Seuraavassa kuvataan, miten haku
kustakin tietokannasta tehtiin.
CINAHL
Haku tehtiin ensin asiasanoilla (”knowledge management” ja (organis$ or organiz$) siten, että
asiasanojen tuli olla ”Cinahl subject headings” (sh) kentässä. Haun tuloksena tulleet 57 artikkelia olivat
vuosilta 2001ņ2003. Vanhimmat artikkelit eivät siis tulleet hakuun mukaan. Tähän on syynä se, että
ennen vuotta 2001 ”knowledge management” ei ole käytetty asiasanana. Vanhimpien artikkelien
mukaan saamiseksi haku vuosilta 1985ņ2000 tehtiin siten, että sanojen ”knowledge management” ja
(organis$ or organiz$) tuli olla joko asiasanoina (sh), otsikossa (ti) tai tiivistelmässä (ab). Tämän haun
tulokseksi saatiin 56. Haun kohdentamiseksi viitteet tarkistettiin käyttäen kriteeriä, että asiasanoissa
tuli olla (organis$ or organiz$) tai knowledge ja ”knowledge management” fraasina. Tämän seurauk-
sena poistettiin 12 viitettä. Lisäksi poistettiin jo ensimmäisessä haussa olleet 6 viitettä.
Käsiteanalyysitietokantaan otettiin kuitenkin mukaan kaikki vuonna 1997 tai aiemmin julkaissut
artikkelit. Lopulliseksi tulokseksi Cinahl-tietokannasta tuli siis 95.
PUBMED
Haku tehtiin sanahaulla ”knowledge management” AND (organis* OR organiz*) siten, että rajoitteina
olivat kieli (englanti) ja ihmisiin kohdistuvat artikkelit (human). Asiasanahakua ei voinut käyttää, koska
Mesh-thesauruksessa ei ole asiasanaa ”knowledge management”. Haku tuotti 63 artikkelia. Sanaha-
kua kohdistettiin vielä siten, että jokainen viite käytiin läpi ja poistettiin 10 viitettä, koska niissä ei ollut
asiasanoissa termejä organis*/organiz* tai knowledge. Samoin kuin Cinahlissa käsiteanalyysitietokan-
taan otettiin mukaan kuitenkin kaikki vuonna 1997 tai aiemmin julkaissut artikkelit. Päällekkäisiä
viitteitä Cinahl-viitteiden kanssa oli 14. Uusia viitteitä käsiteanalyysitietokantaan tuli siis 39.
EBSCO
Haku tehtiin asiasanoilla ”knowledge management” and (organis* or organiz*) siten, että sanojen tuli
olla kentässä ”Subject Terms” (SU). Haku tuotti 63 viitettä. Tämän lisäksi tehtiin väljennetty haku
sanahakuna (”knowledge management” AND (organis* OR organiz*)) vuosilta 1985ņ1997. Tämä tuotti
26 viitettä. Yksi viite poistettiin (konferenssiseloste) ja 4 viitettä oli jo käsiteanalyysitietokannassa.
Uusia viitteitä tuli siis 84.
CSA (Cambridge Scientific Abstracts)
Haku Sociological Abstracts tietokannasta tehtiin sanahaulla (KW), koska CSA:n tietokannoissa ei ole
asiasanaa ”knowledge management”. Tulokseksi saatiin 18 viitettä. Viitteet käytiin läpi ja hakua
tiukennettiin siten, että asiasanoina (DE) tuli olla joko ”knowledge”, ”organis* tai organiz*. Viisi viitettä
ei täyttänyt tätä ehtoa ja sen vuoksi ne poistettiin. Lisäksi yksi viite oli jo käsiteanalyysitietokannassa.
Lopullinen tulos oli 12 viitettä.
SCHIMA
Schima-tietokannasta haku asiasanoilla tuotti tulokseksi 99 viitettä. Hakua väljennettiin siten, että
vuosilta 1997ņ2000 otettiin mukaan artikkelit, joissa oli fraasina ”knowledge management” ja
asiasanoissa joko ”knowledge”, ”organis* tai organiz*. Tällaisia viitteitä oli 26 kpl. Vuonna 1997 tai
aiemmin julkaistuista artikkeleista otettiin mukaan kaikki, joissa esiintyi fraasi ”knowledge manage-
ment”. Niitä oli 17 kpl. Uusia viitteitä käsiteanalyysitietokantaan tuli 142 kpl.
LIITE 1 (2/2)
SSCI (Social Science Citation Index)
Hakua tietokannasta ei voinut tehdä muuten kuin sanahakuna, joka tuotti 379 viitettä. Osassa viitteitä
ei ollut asiasanoja ollenkaan. Hakua rajattiin siten, että 2001ņ003 viitteistä mukaan otettiin ne, joissa
”knowledge management” ja ”organis* tai organiz* olivat joko asiasanoissa (ID tai DE) tai otsikossa.
Tässä tietokannassa asiasanoissa organisaation synonyyminä käytettiin usein ”firm” ja myös tällaiset
viitteet hyväksyttiin mukaan. 1998ņ2000 viitteistä otettiin mukaan myös sellaiset viitteet, joissa
organis* tai organiz* esiiintyi abstraktissa ja ilmiö kytkettiin selvästi organisaatioihin, mutta ei esiintynyt
asiasanoissa tai otsikossa. Viitteistä, joissa ei ollut asiasanoja, hyväksyttiin mukaan ne, joiden
abstraktien tekstit liittyivät sellkeästi knowledge managementtiin ja organisaatioihin. Vuoden 1997 ja
sitä vanhemmista viitteistä otettiin mukaan kaikki. 230 hyväksytystä viitteestä 39 oli päällekkäisiä eli ne
olivat tulleet hakutuloksiksi jo muista tietokannoista. Uusia viitteitä käsiteanalyysitietokantaan tuli lisää
191.
Taulukko 1. Kooste eri tietokannoissa käytetyistä hakusanoista ja haun toteuttamisesta.
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Olet mukana Suomen Akatemian Terveydenhuoltotutkimuksen tutkimusohjelmaan (TERTTU) kuulu-
vassa henkilöstövoimavarojen johtamisen innovaatioita koskevassa tutkimuksessa. Tutkimushankkeen
tavoitteena on sekä henkilöstöjohtamisen tietoperustan, menetelmien ja mallien kehittäminen että hyvi-
en käytäntöjen löytäminen ja niistä saatujen kokemusten levittäminen. Kehittämällä henkilöstöjoh-
tamiseen liittyvää tietoperustaa voidaan luoda nykyistä parempia edellytyksiä sairaaloiden ja
terveyskeskusten perustehtävän toteuttamiselle myös tulevaisuudessa. Tutkimuksen toteuttaa Kuo-
pion yliopiston Terveyshallinnon ja –talouden laitos ja projektin johtajana toimii professori Juha Kin-
nunen. Projektia rahoittavat Suomen Akatemian lisäksi, Sitra ja Kuntaliitto. Lisää tietoa tutkimuksesta
ja toimijoista saa osoitteesta http://www.uku.fi/laitokset/tht/humanre/humanre.shtml
Tämä kyselynä toteutettava osatutkimus selvittää henkilöstövoimavarojen johtamisen ns. mikrotason
ilmiöitä terveydenhuollon organisaatioissa, kuten henkilöstövoimavarojen johtamista osana organisaa-
tion strategista johtamista; rekrytointia ja osaamisen kehittämistä, tiedon hallinnan ja oppimisen proses-
seja ja niiden johtamista, johtamis- ja työkulttuureja sekä johtamisen oikeudenmukaisuutta. Kansalli-
sesti yleistettävä aineisto kootaan kuuden sairaanhoitopiirin alueelta siten, että mukana on johtajia ja
työntekijöitä sekä erikoissairaanhoidosta ja perusterveydenhuollosta että yksityiseltä terveyspalvelujen
tuottajalta.
Tutkimuslomake on varsin pitkä, koska henkilöstövoimavarojen johtamisesta halutaan saada kokonais-
kuva sekä perusteellista ja luotettavaa tietoa, jota Suomessa ei vielä ole. Sen täyttäminen ei kuitenkaan
vie kuin 30 min. Lomakkeeseen vastaaminen on vapaaehtoista. Toivomme, että kiireestä huolimatta
ehtisit täyttää lomakkeen. Jokaisen vastaajan mielipiteet ja kokemukset ovat tutkimuksen onnistumisen
kannalta tärkeitä. Vastaukset käsitellään ehdottoman luottamuksellisesti, eikä kenenkään henkilölli-
syys paljastu tutkimuksen missään vaiheessa. Antamasi tiedot jäävät sellaisenaan vain tutkijoiden käyt-
töön ja tutkimustulokset raportoidaan yleisellä tasolla niin, ettei yksittäisen vastaajan mielipiteitä tai
tietoja tai työyksiköiden näkemyksiä ole mahdollista tunnistaa. Lomakkeen ensimmäisellä sivulla oleva
numero mahdollistaa vastaajien ryhmittäisen tarkastelun ja uusintakyselyn lähettämisen. Tutkimuslupa
ja osoitetiedot on saatu organisaatioltasi. Henkilötietolain (523/99) 10 § mukainen tieteellisen tutki-
muksen rekisteriseloste on nähtävillä Kuopion yliopiston terveyshallinnon ja -talouden laitoksella.
Pyydämme Sinua ystävällisesti palauttamaan kyselylomakkeen oheisessa kirjekuoressa
10.2.2005 mennessä.
Yhteistyöstä ja vastauksista kiittäen!
Juha Kinnunen Tuula Kivinen
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Kuopion yliopisto Kuopion yliopisto
Terveyshallinnon ja –talouden laitos Terveyshallinnon ja –talouden laitos
juha.kinnunen@uku.fi, puh. 017-162616 tuula.kivinen@uku.fi, puh. 017-162625
LIITE 3
1Henkilöstövoimavarojen johtamisen innovaatiot terveydenhuollossa
(HumanRe)
Vastausohjeita:
Organisaatiolla tässä kyselyssä tarkoitetaan erikoissairaanhoidossa koko sairaalaa ja perus-
terveydenhuollossa koko kunnan tai kuntayhtymän perusterveydenhuoltoa.
Työyksikkö tarkoittaa sitä yhteisöä, jossa pääsääntöisesti työskentelet (esim. vuodeosasto).
Tässä tutkimuksessa edustat joko organisaatiosi ylintä johtoa (esim. johtaja lääkäri, sosiaali-
ja terveysjohtaja), keskijohtoa (esim. ylihoitajat, ylilääkärit), lähijohtoa (esim. osastonhoitajat)
tai henkilöstön kehittämistehtävissä (esim. kehittämispäälliköt) toimivia.
A) TAUSTATIEDOT Havaintotunnus __/__/__/__/__/__/__/__J
1. Sukupuolesi 6. Kauanko olet työskennellyt nykyisessä
1 Nainen     tehtävässäsi? _____ vuotta
2 Mies
7. Kauanko olet työskennellyt tässä
2. Syntymävuotesi     organisaatiossa? _____ vuotta
19______
8. Onko työsi
3. Ammatillinen koulutuksesi 1 Kokoaikaista hallinnollista ja/tai johtamistyötä
1 Yliopistotutkinto 2 Sekä hallinnollista ja/tai johtamistyötä
2 AMK tai opistoasteen tutkinto että kliinistä työtä/käytännön hoitotyötä





4. Ammattinimikkeesi tällä hetkellä 9. Mikäli työsi sisältää johtamistyötä, monenko
______________________________     työntekijän johtaja olet?





2B) STRATEGINEN HENKILÖSTÖVOIMAVAROJEN JOHTAMINEN
10. Organisaation ja sen lähiympäristön suhdetta voidaan tarkastella kilpailun näkökulmas-
ta. Ympyröi jokaiselta riviltä vaihtoehto, joka kuvaa parhaiten oman organisaatiosi suhdetta











1. Yksityiset lääkäriasemat 1 2 3 4 5
2. Yksityiset sairaalat 1 2 3 4 5
3. Terveyskeskukset 1 2 3 4 5
4. Terveydenhuoltopiirin sairaalat/
aluesairaalat
1 2 3 4 5
5. Keskussairaalat 1 2 3 4 5
6. Yliopistolliset sairaalat 1 2 3 4 5
7. Yksityiset hoito- ja hoivapalvelut 1 2 3 4 5
8. Kolmannen sektorin tuottamat palvelut 1 2 3 4 5
9. Yhtiöitetyt tai yksityiset laboratorio- tai
röntgenpalvelut
1 2 3 4 5
11. Seuraavassa esitetään strategista johtamista kuvaavia vastinpareja. Ympyröi kunkin
vastinparin kohdalla se numero, joka miestäsi parhaiten kuvaa organisaatiosi strategista
johtamista.
Strateginen johtaminen organisaatiossamme on
Tulevaisuuteen suuntautunutta 1 2 3 4 5 Nykytilanteen hallitsemista








1 2 3 4 5 Ylimmän johdon strategista toi-
mintaa
Itseään täydentävä prosessi 1 2 3 4 5 Kertaluonteinen käytäntö
Toimintafilosofia 1 2 3 4 5 Käytännön menettely
Erilaisten toimintavaihtoehtojen
määrittelyä ja analysointia
1 2 3 4 5 Yhden toimintatavan valinta ja
sen toteuttamista
Muutosten johtamista 1 2 3 4 5 Rutiinin johtamista
Pidemmän aikavälin johtamista 1 2 3 4 5 Lyhyen aikajänteen johtamista
12. Onko organisaatiossasi seuraavia voimassaolevia strategioita tai strategisia asiakirjoja
On kirjallisena On vain suulli-
sena
Ei ole tehty En tiedä
1. Koko organisaation strategia 1 2 3 4
2. Toimialoittaiset strategiat 1 2 3 4
3. Yksikkökohtaiset strategiat 1 2 3 4
4. Henkilöstöstrategia tai henkilöstötilinpäätös 1 2 3 4
5. Tietohallintostrategia 1 2 3 4
6. Viestintästrategia 1 2 3 4
313. Seuraavat väittämät liittyvät organisaatiosi strategiatyöskentelyyn ja henkilöstöjohtami-
seen. Ympyröi jokaisesta väittämästä mielipidettäsi parhaiten kuvaava vaihtoehto.
















1. Strategia on osa organisaation jokapäiväistä työtä 1 2 3 4 5
2. Strategiaan liittyvät asiat kuuluvat vain johdon teh-
täviin
1 2 3 4 5
3. Organisaatiomme strategia on selkeä 1 2 3 4 5
4. Henkilöstön kehittämisestä organisaatiomme
strategiassa ei ole selkeää näkemystä
1 2 3 4 5
5. Strategia ja organisaation rakenne sekä toimintata-
vat ovat toisistaan riippuvaisia
1 2 3 4 5
6. Organisaatiomme eritasoiset strategiat täydentävät
toisiaan
1 2 3 4 5
7. Henkilöstön edustajat osallistuvat strategioiden
laadintaan organisaatiossamme
1 2 3 4 5
8. Organisaatiossamme ei ole määriteltyä strategioi-
den laatimisprosessia
1 2 3 4 5
9. Organisaatiomme käyttää strategiaprosessissa
apuna konsultteja tai asiantuntijoita
1 2 3 4      5
Strategiasta tiedottaminen
10. Ylin johto ei tiedota strategioista selkeästi suoraan
henkilöstölle
1 2 3 4 5
11. Strategiat lähetetään henkilöstölle kirjallisena tai ne
ovat vapaasti saatavissa internetsivuilla
1 2 3 4 5
12. Strategioista tiedotetaan tiedotustilaisuuksissa
myös organisaation ulkopuolisille
1 2 3 4 5
Strategian toteuttaminen
13. Organisaation ylin johto toimii strategian
mukaisesti
1 2 3 4 5
14. Työntekijät eivät tunne strategiaa hyvin organisaa-
tiossamme
1 2 3 4 5
15. Johtajat organisaation kaikilla tasoilla ovat sitoutu-
neet strategian toteuttamiseen
1 2 3 4 5
16. Henkilöstöllä on mahdollisuus osallistua organisaa-
tion yleiseen päätöksentekoon
1 2 3 4 5
17. Henkilöstö ei ole sitoutunut organisaation strategian
toteuttamiseen
1 2 3 4 5
18. Muutokset henkilöstön johtamisessa viime vuosina
ovat olleet vähäisiä
1 2 3 4 5







4C) REKRYTOINTI JA OSAAMISEN KEHITTÄMINEN
15. Seuraavat väittämät liittyvät rekrytointiin ja osaamisen kehittämiseen organisaatiossasi.

















1. Organisaatiomme on houkutteleva työpaikka tulevai-
suudessa eikä rekrytointiongelmia tule olemaan
1 2 3 4 5
2. Rekrytoimme yhä enemmän ulkomaalaisia tervey-
denhuollon ammattilaisia organisaatioomme
1 2 3 4 5
3. Muodollinen pätevyys on tärkein valintakriteeri uutta
henkilöstöä rekrytoitaessa
1 2 3 4 5
4. Organisaatiossamme suositaan avoimia ja julkisia
rekrytointiprosesseja
1 2 3 4 5
5. Uutta henkilöstöä rekrytoitaessa valintakriteerit eivät
ole kaikkien tiedossa
1 2 3 4 5
6. Rekrytoinnit ovat strategian mukaisia ja suunnitelmal-
lisia
1 2 3 4 5
7. Kirjallisten hakemusten lisäksi organisaatiomme rek-
rytoinneissa käytetään yleisesti haastatteluja
1 2 3 4 5
8. Rekrytointitilanteissa kysymme hakijoista suosittelijoil-
ta tai edellisistä työpaikoista
1 2 3 4 5
9. Mielestäni rekrytointi on organisaation kannalta tärkeä
prosessi ja pyrin johtajana olemaan siinä mukana
1 2 3 4 5
10. Rekrytointivaiheessa keskustelemme aina uuden
työntekijän urakehitysmahdollisuuksista
1 2 3 4 5
11. Organisaatiossamme ei käytetä täsmärekrytointia
(head hunting) avainhenkilöiden rekrytoinnissa
1 2 3 4 5
Osaamisen kehittäminen
12. Henkilöstön osaamisen kehittäminen organisaatios-
samme lähtee organisaation tarpeista
1 2 3 4 5
13. Osaamisen kehittäminen on jokaisen henkilökohtai-
nen asia
1 2 3 4 5
14. Työntekijöiden osaamistavoitteita ei ole määritelty
organisaation strategiasta lähtien
1 2 3 4 5
15. Ammatillisten taitojen ylläpidon lisäksi on tärkeää
uudistaa jokaisen prosessiosaamista ja toimintatapoi-
hin liittyvää osaamista
1 2 3 4 5
16. On hyväksyttävää, että kaikki työntekijät eivät halua
kehittyä ammatillisesti
1 2 3 4 5
17. Vakinaisen henkilökunnan osaamista arvioidaan
säännöllisesti muutenkin kuin kehityskeskusteluissa
1 2 3 4 5
18. Minulla on mahdollisuus työaikana kehittää osaamis-
tani
1 2 3 4 5
19. Minulla ei ole mahdollisuutta käyttää kaikkea osaa-
mistani työssäni
1 2 3 4 5
20. Olen motivoitunut kehittämään omaa osaamistani
vain siinä tapauksessa jos siitä palkittaan rahallisesti
1 2 3 4 5
21. Minulla on selkeä suunnitelma osaamiseni
kehittämiseksi
1 2 3 4 5








17. Mitä ymmärrät urakehityksellä? Ympyröi vain yksi vaihtoehto, joka kuvaa näkemystäsi
parhaiten.
1 Läpi elämän kestävää ammatillisen kasvun prosessia
2 Yksilön työkokemuksista kertyvää osaamista
3 Organisaation hierarkiassa etenemistä
4 Ammattiin liittyvien tietojen ja taitojen kehittämistä ja haasteellisempien työtehtävien
suorittamista
5 Työtehtävien merkittävää muutosta tai alan vaihtoa
6 Siirtymistä työstä tai ammatista toiseen muutaman vuoden välein
7 En osaa sanoa
D) TIEDONHALLINTA ORGANISAATIOSSA
18. Kuinka paljon käytät aikaa työhösi liittyvän tiedon hankintaan keskimäärin kuukaudessa?
Työaikana Työajan ulkopuolella
1 Alle tunnin 1 Alle tunnin
2 1 – 5 tuntia 2 1 – 5 tuntia
3 6 – 10 tuntia 3 6 – 10 tuntia
4 11 – 15 tuntia 4 11 – 15 tuntia
5 Yli 15 tuntia 5 Yli 15 tuntia
19. Oletteko keskustelleet organisaatiossasi viimeisen vuoden aikana henkilöstön tietotarpeista?
1      Usein
2      Muutaman kerran
3      Ei kertaakaan
20. Onko organisaatiossasi keskusteltu tai systemaattisesti suunniteltu työssä tarvittavan tie-
don hankintaa, säilyttämistä ja käyttöä?
1 Ei ole keskusteltu eikä suunniteltu
2 On keskusteltu, mutta ei suunniteltu tai sovittu mitään
3 On keskusteltu ja suullisesti sovittu toimintatavoista
4 On keskusteltu ja tehty kirjallinen suunnitelma
5 Keskustelun ja suunnitelman lisäksi on toimiva käytäntö
6 Muu yhdistelmä edellä esitetyistä, millainen ________________________________
7 En tiedä
621. Mitä tietoa tarvitset työssäsi? Arvioi tietojen tarpeellisuutta ja tiedon saannin riittävyyttä















1. Olennaisista lainsäädännön muutoksista 1 2 3 4
2. Kansantalouden/julkisen talouden kehityksestä
ja valtion tulo- ja menoarviosta
1 2 3 4
3. Kuntien terveydenhuollon valtionosuuksista 1 2 3 4
4. Kansainvälisistä terveydenhuollon kehittämissuunta-
uksista ja EU:n vaikutuksista terveydenhuoltoon
1 2 3 4
5. Kansallisista terveydenhuollon kehittämishankkeista 1 2 3 4
6. Sosiaali- ja terveysministeriön, Stakesin, Kansanter-
veyslaitoksen, Työterveyslaitoksen ym. strategioista
ja ohjeistuksista
1 2 3 4
7. Terveydenhuollon työvoiman kehityksestä 1 2 3 4
8. Terveydenhuollon koulutusmäärien ja koulutusten
sisältöjen kehityksestä
1 2 3 4
9. Palvelurakenteen (julkinen, yksityinen, kolmas
sektori) muutoksista
1 2 3 4
10. Väestörakenteen kehityksestä ja väestön sairasta-
vuudesta
1 2 3 4
11. Terveyspalveluihin ja terveydenhuollon johtamiseen
liittyvää tutkimustietoa
1 2 3 4
12. Sairauksiin ja niiden hoitoon liittyvää tutkimustietoa 1 2 3 4
13. Tietoa terveydenhuollon teknologiainnovaatioista 1 2 3 4
Alueellinen ja organisaation taso
14. Kunnan tai kuntien taloudesta ja organisaatiotasi
koskevista poliittisista linjauksista
1 2 3 4
15. Alueen muista julkisten, yksityisten ja kolmannen
sektorin terveys-, hoito- ja hoivapalvelujen tuottajista
ja palveluista
1 2 3 4
16. Oman organisaatiosi taloudesta ja strategisista
linjauksista
1 2 3 4
17. Organisaatiosi henkilöstöpoliittisista linjauksista 1 2 3 4
18. Henkilöstön määrästä ja osaamisesta organisaatios-
sasi
1 2 3 4
19. Henkilöstön hyvinvoinnista ja työviihtyvyydestä 1 2 3 4
20. Organisaatiosi tuottamien palveluiden määrästä,
laadusta ja vaikutuksista
1 2 3 4
21. Organisaatiosi asiakkaiden tarpeista 1 2 3 4
22. Asiakkaiden palvelukokemuksista 1 2 3 4
23. Organisaatiosi fyysisistä resursseista, kuten tiloista,
laiteista, välineistä
1 2 3 4
24. Vertailutietoa muista organisaatioista 1 2 3 4
722. Seuraavassa selvitetään informaatioteknologian hyödyntämistä organisaatiossa. Mitä













1. Internetin käyttömahdollisuus 1 2 3 4 5
2. Organisaation ylläpitämät internetsivut 1 2 3 4 5
3. Organisaation oma Intranet 1 2 3 4 5
4. Sähköpostin käyttömahdollisuus 1 2 3 4 5
5. Johdon tietojärjestelmä
(esim. raportointijärjestelmä)
1 2 3 4 5
6. Potilastietojärjestelmät (esim. sähköinen poti-
laskertomus tai laboratorion järjestelmä)
1 2 3 4 5
7. Operatiiviset tietojärjestelmät (esim. palkanlas-
kenta tai materiaalihallinto)
1 2 3 4 5
8. Verkko-oppimisympäristön käyttömahdollisuus 1 2 3 4 5
9. Perusohjelmistot tekstinkäsittelyyn, taulukko-
laskentaan (esim. Excel) ja esitysten tekoon
(esim. PowerPoint)
1 2 3 4 5
10. Projektinhallintaohjelmisto
(esim. Project Manager)
1 2 3 4 5
11. Tietokantojen käyttömahdollisuus 1 2 3 4 5
12. Sähköinen koulutusrekisteri 1 2 3 4 5
13. Sähköinen henkilöstön osaamisrekisteri 1 2 3 4 5
14. Sähköisiä portfolioita 1 2 3 4 5
15. Graafisia esityksiä 1 2 3 4 5
16. Erilaisia organisaation toimintaa kuvaavia
tilastoja sähköisessä muodossa
1 2 3 4 5
17. Sähköisiä lomakkeita 1 2 3 4 5
18. Informaatikoiden palveluja 1 2 3 4 5
19. Tietohallinto/atk-yksikön asiantuntijapalveluja 1 2 3 4 5
20. Asiakkaille tarjottavia sähköisen asioinnin
palveluja (esim. sähköisen reseptin käyttö)
1 2 3 4 5
21. Ammattilaisen työpöytä (oma henkilökohtaisten
tarpeiden mukainen portaalisivu organisaation
sisäisiin ja ulkopuolisiin järjestelmiin)
1 2 3 4 5
22. Puhelinneuvontapalveluja 1 2 3 4 5
23. Videoneuvottelu mahdollisuus 1 2 3 4 5
24. Muita, mitä __________________________ 1 2 3 4 5
823. Seuraavassa esitetään tiedon hankintaan, tiedon organisointiin ja jakamiseen sekä käyt-

















1. Informaatiota on paljon tarjolla, mutta työni kannalta
soveltamiskelpoista tietoa on niukasti
1 2 3 4 5
2. Työni kannalta olennaisen tiedon hankkiminen ei tuota
ongelmia
1 2 3 4 5
3. En luota internetistä saatavaan tietoon 1 2 3 4 5
4. Luen mieluummin paperijulkaisuja kuin seikkailen
internetissä
1 2 3 4 5
5. Tietoa kyllä saa tarpeeksi ilman, että sitä itse hakee 1 2 3 4 5
6. Organisaatiossamme tiedon haku on keskitetty
tiedonhaun ammattilaisille
1 2 3 4 5
7. En osaa itse hakea tietoa tietoverkoista 1 2 3 4 5
8. Saan riittävästi tietoa organisaationi muilta työntekijöil-
tä työni toteuttamiseen
1 2 3 4 5
9. Saan tietoa parhaiten kokouksista ja palavereista 1 2 3 4 5
Tiedon organisointi
10. Minulla on pääsy kaikkeen tietoon, mitä työssäni
tarvitsen
1 2 3 4 5
11. Tarvitsisin ohjausta tietotekniikan hyödyntämiseen
henkilökohtaisessa tiedonhallinnassa
1 2 3 4 5
12. Työssäni tarvitsemani tieto säilyy parhaiten omassa
muistissani
1 2 3 4 5
13. Tieto on vaikeasti löydettävissä organisaatiossamme 1 2 3 4 5
14. Tietoa saa organisaatiossamme nopeasti 1 2 3 4 5
15. Tiedot ovat ajan tasalla organisaatiossamme 1 2 3 4 5
Tiedon jakaminen
16. Tiedon jakaminen organisaatiossamme tapahtuu
johdon kautta
1 2 3 4 5
17. Organisaatiossamme kannustetaan työhön liittyvän
tiedon jakamiseen
1 2 3 4 5
18. Keskijohto ei välitä tarpeeksi tietoa työntekijöille 1 2 3 4 5
19. Tiedon jakaminen organisaatiossamme tapahtuu
ammattiryhmittäin
1 2 3 4 5
20. Tiedonvaihtoa ja jakamista ei rajoiteta organisaatios-
samme
1 2 3 4 5
21. Eri yksiköiden välinen tiedonvaihto on vähäistä
organisaatiossamme
1 2 3 4 5
22. Joissakin organisaatiomme yksiköissä pantataan
tietoa
1 2 3 4 5
23. En pidä tarpeellisena jakaa erityisasiantuntijuuteeni
liittyvää tietoa muille

















24. Organisaatiossamme käytetään useimmiten luotetta-
vista tietolähteistä hankittua tietoa
1 2 3 4 5
25. Käyttäisin monipuolisempaa tietoa työssäni, mutta
minulla ei ole aikaa hankkia sitä
1 2 3 4 5
26. Minulla on usein liian vähän tietoa käytettävissä pää-
töksentekotilanteessa
1 2 3 4 5
27. Johtamistyöni perustuu johtamisen tutkimukses-
ta/kirjallisuudesta saatuun tietoon
1 2 3 4 5
E) UUDEN TIEDON LUOMINEN ORGANISAATIOSSA
24. Seuraavassa esitetään väittämiä uuden tiedon luomisen edellytyksistä. Ympyröi mielipi-
















1. Kaikki yksiköt toimivat organisaation tavoitteiden
saavuttamiseksi
1 2 3 4 5
2. Organisaatiossamme on tiloja, joissa työntekijät
voivat kokoontua keskustelemaan rauhassa
1 2 3 4 5
3. Osallistuminen erilaisiin työryhmiin on aktiivista
organisaatiossamme
1 2 3 4 5
4. Kaikki ammattiryhmät eivät osallistu työryhmien
työskentelyyn yhtä aktiivisesti
1 2 3 4 5
5. Samat johtajat ovat nimettyinä kaikkiin työryhmiin 1 2 3 4 5
6. En kannata ryhmätyöskentelymuotoja, koska ryhmis-
sä on aina ”vapaamatkustajia”
1 2 3 4 5
7. Olen vastuussa omien tehtävieni lisäksi myös koko
työryhmän tavoitteiden saavuttamisesta
1 2 3 4 5
8. Organisaatiomme johto luottaa työntekijöidensä
toimintaan
1 2 3 4 5
9. Päätöksenteko organisaatiossamme on avointa 1 2 3 4 5
10. Organisaatiossamme voi turvallisesti tuoda esiin
eriävät näkemyksensä
1 2 3 4 5
11. Organisaatiossamme huolehditaan työntekijöistä 1 2 3 4 5
12. Molemminpuolinen palautteenanto johtajien ja työn-
tekijöiden välillä on vähäistä organisaatiossamme
1 2 3 4 5
13. Ilmapiiri organisaatiossamme on hyvä 1 2 3 4 5
14. Työyksiköt voivat tehdä vapaasti yhteistyötä
organisaatiossamme
1 2 3 4 5
15. Organisaatiossamme arvioidaan avoimesti yksikköjen
työprosesseja ja työtapoja
1 2 3 4 5
16. Organisaation rakenne vaikeuttaa avointa vuorovai-
kutusta
1 2 3 4 5
17. Järjestelmällinen projektityöskentely edistää organi-
saatiomme kehittymistä
1 2 3 4 5
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25. Mitkä seuraavista uuden tiedon ja osaamisen luomisen ja kehittämisen käytännöistä
ovat olleet organisaatiossasi viimeisen vuoden aikana käytössä? Oletko itse osallistunut,










1. Kehityskeskustelut 1 2 3 4
2. Organisaation sisäiset asiantuntijaha-
kemistot
1 2 3 4
3. Mentorointi (kokeneemman työntekijän
kanssa yhdessä tekeminen)
1 2 3 4
4. Työhön liittyvä keskustelu kollegojen
kanssa
1 2 3 4
5. Säännöllinen vertaisarviointi 1 2 3 4
6. Perehdytysohjelmat 1 2 3 4
7. Systematisoitu itsearviointi 1 2 3 4
8. Työkierto 1 2 3 4
9. Koulutustarvekartoitukset 1 2 3 4
10. Suunnitelmallinen työn sisällöllinen
laajentaminen
1 2 3 4
11. Laatutyöskentely 1 2 3 4
12. Tiimityöskentely 1 2 3 4
13. Projektityöskentely 1 2 3 4
14. Parityöskentely 1 2 3 4
15. Asiakaspalautteen käsittely 1 2 3 4
16. Työhön liittyvien ohjeiden tekeminen 1 2 3 4
17. Tiedotustilaisuudet 1 2 3 4
18. Suunnittelu- ja kehittämispalaverit 1 2 3 4
19. Sparrausryhmät (pieni ryhmä jakaa
kokemuksia, oivalluksia ja tietoa työs-
tään)
1 2 3 4
20. Intressipiirit (samaa tehtävää eri yksi-
köissä tekevien kokoontuminen)
1 2 3 4
21. Tutustumis/opintokäynnit muihin
terveydenhuollon organisaatioihin
1 2 3 4
22. Lyhytkursseille, koulutustilaisuuksiin
tai konferensseihin osallistuminen
1 2 3 4
23. Pitkäkestoisiin koulutuksiin tai itse-
opiskeluohjelmiin osallistuminen
1 2 3 4
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26. Ympyröi kokemustasi tai mielipidettäsi parhaiten kuvaava vaihtoehto jokaisesta uuden
















1. Keskustelen säännöllisesti työntekijöideni kanssa työ-
hön liittyvistä kokemuksista
1 2 3 4 5
2. Kokemattomat työntekijät harjoittelevat aina aluksi ko-
keneempien ohjauksessa organisaatiossamme
1 2 3 4 5
3. Tarvitessani tai tilanteen niin vaatiessa konsultoin ja
pyydän apua kyseisen asian osaavilta henkilöiltä
organisaatiossani
1 2 3 4 5
4. Kehityskeskustelut ovat erinomainen tapa käydä tavoit-
teellinen keskustelu työntekijän kanssa
1 2 3 4 5
5. Kehityskeskusteluissa saatua tietoa ei hyödynnetä ko-
ko organisaation henkilöstön kehittämisessä
1 2 3 4 5
6. Kehityskeskusteluissa sovittujen asioiden toteutumista
seurataan organisaatiossamme
1 2 3 4 5
7. Perehdyttämiseen käytetään mielestäni liikaa aikaa 1 2 3 4 5
8. Kaikki työssä tarvittava osaaminen pitäisi saada amma-
tillisessa peruskoulutuksessa
1 2 3 4 5
9. Työkierto laajentaa työntekijöiden osaamista 1 2 3 4 5
10. Organisaatiossamme on henkilöitä, jotka innostuneesti
jakavat muille tietojaan ja osaamistaan
1 2 3 4 5
11. Organisaatiossamme ei käytetä aikaa uusien ideoiden
kehittelyyn
1 2 3 4 5
12. Organisaatiossamme työskennellään paljon ryhmis-
sä/tiimeissä
1 2 3 4 5
13. Ongelmatilanteiden ratkaisu on johtajien tehtävä 1 2 3 4 5
14. Pyrimme parantamaan toimintamme heikkouksia 1 2 3 4 5
15. Kaikkien (asiakkaiden, työntekijöiden, johtajien) paran-
nusehdotukset huomioidaan organisaatiossamme
1 2 3 4 5
16. Hyvät työkäytännöt ja kokemukset kirjoitetaan esim.
ohjeiksi ja jaetaan koko organisaation yhteiseen käyt-
töön
1 2 3 4 5
17. Käsittelemme asiakaspalautetta säännöllisesti yhteisis-
sä johdon ja työntekijöiden palavereissa
1 2 3 4 5
18. Emme pohdi kriittisesti projektien onnistumisia ja epä-
onnistumisia organisaatiossamme
1 2 3 4 5
19. Johtajat käynnistävät keskusteluja myös vaikeista asi-
oista
1 2 3 4 5
20. Ristiriitatilanteita ei pystytä käsittelemään työyksiköissä 1 2 3 4 5
21. Kriittistä palautetta saatuamme keskustelu menee
usein puolustautumiseksi
1 2 3 4 5
22. Keskustelu organisaatiossamme tapahtuu pääasiassa
ammattiryhmittäin
1 2 3 4 5
23. Informaatioteknologian hyödyntämiseen suhtaudutaan
myönteisesti organisaatiossamme
1 2 3 4 5
24. Kokeneiden työntekijöiden työkokemusta ei arvosteta
organisaatiossamme
1 2 3 4 5
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F) JOHTAMIS- JA TYÖKULTTUURI
27. Seuraavassa on esitetty moniulotteisia väittämiä, jotka koskevat ensisijaisesti työyksik-
köjen, mutta myös koko organisaation vallitsevaa kulttuuria. Valitse kunkin väittämän koh-
















1. Asiakkaiden tarpeet ja odotukset ovat keskeisin
toimintaamme ohjaava seikka ja toimintakäytäntöjä
muutetaan asiakaspalautteen pohjalta
1 2 3 4 5
2. Henkilöstövoimavarat otetaan huomioon
yksikkömme tulostavoitteiden määrittämisessä
1 2 3 4 5
3. Johtajien ja henkilöstön yhteistä vastuuta koroste-
taan työyksikkömme tulostavoitteita määritettäessä
1 2 3 4 5
4. Tuotosten määrä ja laatu ovat palkkaus- ja kannus-
tejärjestelmän määräävin tekijä
1 2 3 4 5
5. Organisaation jäsenyys edellyttää lähes ehdotonta
lojaalisuutta ja sitoutuneisuutta johtoa kohtaan
1 2 3 4 5
6. Ammattikuntalähtöinen ajattelutapa on organisaa-
tiossamme tavanomaista
1 2 3 4 5
7. Jokaisen työtehtävän sisältö on määritelty tarkasti 1 2 3 4 5
8. Tärkeimmissä työtehtävissä on työntekijän oikeudet
ja velvollisuudet määritelty yksityiskohtaisesti
1 2 3 4 5
9. Koko organisaation perustehtävä on selkeä ja siitä
keskustellaan aktiivisesti
1 2 3 4 5
10. Työtä ei ole jaettu etukäteen pieniin osiin, vaan
työnjakoa ohjaa kulloisessakin tilanteessa tarvittava
erikoistietämys
1 2 3 4 5
11. Työntekijän lähin johtaja valvoo työtehtävien
tekemistä ja vastaa siitä
1 2 3 4 5
12. Työtavat ja organisointi ratkaistaan kustannuste-
hokkuuden kriteerein
1 2 3 4 5
13. Organisaation menestymistä arvioitaessa korostu-
vat johdon ja työntekijöiden yhteiset näkemykset ja
kriteerit
1 2 3 4 5
14. Kaikki sitoutuvat organisaation perustehtävään ja
ovat ylpeitä siitä
1 2 3 4 5
15. Organisaation menestys riippuu siitä, kuinka
tehokkaasti pyrimme ottamaan käyttöön uusinta
teknologiaa
1 2 3 4 5
16. Poliittiset päätökset ja hallinnolliset ohjausmeka-
nismit vaikuttavat suoraan niihin ratkaisuihin, joita
organisaation sisällä tehdään

















17. Työyksikkömme työtehtävistä sovittaessa huomioi-
daan ihmisten osaaminen
1 2 3 4 5
18. Viestinnässä korostuu monikanavaisuus ja mahdol-
lisuus rakentavaan kriittiseen keskusteluun
1 2 3 4 5
19. Johtamisessa yksilö- ja tiimitasolla korostuu
suoritekeskeisyys
1 2 3 4 5
20. Viestinnässä käytetään hierarkkista rakennetta ja
muodolliset tiedotteet ovat pääasiallisimpia
välineitä
1 2 3 4 5
21. Henkilöstön osaamisen kehittämistarpeet
otetaan vakavasti ja luodaan edellytyksiä niiden
toteuttamiselle
1 2 3 4 5
22. Sosiaaliset suhteet johtajien ja työntekijöiden välillä
perustuvat tasavertaisuudelle
1 2 3 4 5
23. Taloudellinen vastuu korostuu työyksikkömme
johtamisessa ja jokaisen työntekijän tulostavoittei-
den määrittämisessä
1 2 3 4 5
24. Käyttäytymistä ja vuorovaikutusta ohjaavat johdon
määräykset ja päätökset
1 2 3 4 5
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G) JOHTAMISEN OIKEUDENMUKAISUUS
28. Seuraavat väittämät käsittelevät johtamista organisaatiossasi.  Valitse vastausvaihtoeh-
















1. Organisaatiossamme päätökset tehdään pätevän
tiedon perusteella
1 2 3 4 5
2. Kaikilla on mahdollisuus sanoa mielipiteensä
itseään koskevissa asioissa
1 2 3 4 5
3. Kaikki asianosaiset ovat edustettuina päätöksiä
tehtäessä
1 2 3 4 5
4. Tehdyt päätökset ovat organisaatiossamme olleet
johdonmukaisia ja niiden soveltamista koskevat
menettelytavat ovat kaikille samat
1 2 3 4 5
5. Organisaatiossamme epäonnistuneet päätökset
voidaan purkaa tai niitä voidaan muuttaa
1 2 3 4 5
6. Päätösten vaikutuksia seurataan ja niistä
tiedotetaan
1 2 3 4 5
7. Päätösten perusteista saa halutessaan lisätietoa 1 2 3 4 5
29. Seuraavat väittämät liittyvät johtajasi toimintaan (johtajalla tarkoitetaan tässä henkilöä,
joka on muodollisesti lähin johtajasi (esimies), esim. sairaanhoitajan lähin johtaja = osaston-

















1. Johtajani kuuntelee mielipiteitäni tärkeissä
asioissa
1 2 3 4 5
2. Johtajani henkilökohtaiset mieltymykset eivät
vaikuta häiritsevästi hänen päätöksiinsä
1 2 3 4 5
3. Johtajani tiedottaa riittävän ajoissa tehdyistä
päätöksistä
1 2 3 4 5
4. Johtajani kohtelee minua ystävällisesti ja huo-
maavaisesti
1 2 3 4 5
5. Johtajani kunnioittaa oikeuksiani 1 2 3 4 5
6. Johtajaani voi luottaa 1 2 3 4 5
15
30. Tässä osiossa on esitetty organisaatiosi palkitsemisjärjestelmään (etujen, palkkioiden ja
velvoitteiden jakamiseen) ja sitä koskeviin periaatteisiin liittyviä väittämiä. Ympyröi vastaus-

















1. työkokemuksesta. 1 2 3 4 5
2. koulutuksesta. 1 2 3 4 5
3. tehdyn työn perusteella. 1 2 3 4 5
4. vastuusta. 1 2 3 4 5
5. tulosten perusteella. 1 2 3 4 5
6. kykyjeni perusteella. 1 2 3 4 5
7. Työyksikössämme erilaiset velvoitteet jakautuvat
henkilöstölle tasapuolisesti (kaikille saman ver-
ran)
1 2 3 4 5
8. Ammatillisen kehittymisen mahdollisuus (esim.
koulutusmahdollisuus) määräytyy työyksikkömme
jäsenten yksilöllisten tarpeiden perusteella
1 2 3 4 5
9. Ammatillisen osaamiseni kehittämisestä ei palkita
työyksikössämme
1 2 3 4 5
10. Kaikilla työyksikkömme jäsenillä on tasavertainen
mahdollisuus ammatillisen osaamisensa kehittä-
miseen (esim. koulutus)
1 2 3 4 5
11. Työyksikkömme jäsenten työtehtävät jakautuvat
tarkoituksenmukaisesti
1 2 3 4 5
12. Toisia ammattiryhmiä palkitaan muita enemmän 1 2 3 4 5
13. Työyksikössämme palkitaan enimmäkseen
yksilösuorituksista
1 2 3 4 5
14. Työyksikössämme palkitaan enimmäkseen
ryhmän (tiimin) suorituksista
1 2 3 4 5
15. Työyksikössämme kiitetään hyvin sujuneesta
työstä
1 2 3 4 5
16. Koen saavani tasapuolisesti tukea lähijohtajaltani
verrattuna työtovereideni saamaan tukeen
1 2 3 4 5
17. Koen, että minulle annetaan työtehtäviä enem-
män kuin muille työyksikkömme jäsenille
1 2 3 4 5
18. Johtajalta saamani arviointi vastaa yleensä omaa
arviotani
1 2 3 4 5
19. Työyksikössämme arvostetaan jokaisen työnteki-
jän osaamista
1 2 3 4 5
20. Ammattiryhmäämme arvostetaan muita ammatti-
ryhmiä vähemmän työyksikössämme
1 2 3 4 5
21. Koen, että työyksikössämme minua työntekijänä
arvostetaan muita vähemmän
1 2 3 4 5
22. Osaamistani arvostetaan työyksikössämme 1 2 3 4 5
23. Luotan työsuhteeni jatkuvuuteen 1 2 3 4 5
16
31. Oletko kokenut työyhteisössäsi jonkun tapahtuman, tilanteen tai menettelyn poik-
keuksellisen a) oikeudenmukaisena tai b) epäoikeudenmukaisena? Jos olet, niin millai-
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Kuopion yliopisto
1Henkilöstövoimavarojen johtamisen innovaatiot terveydenhuollossa
(HumanRe)
Vastausohjeita:
Organisaatiolla tarkoitetaan erikoissairaanhoidossa koko sairaalaa ja perusterveydenhuol-
lossa koko kunnan tai kuntayhtymän perusterveydenhuoltoa.
Työyksikkö tarkoittaa sitä yhteisöä, jossa pääsääntöisesti työskentelet (esim. vuodeosasto).
A) TAUSTATIEDOT Havaintotunnus   __/__/__/__/__/__/__/__T
1. Sukupuolesi  6. Työskenteletkö pääsääntöisesti
1 Nainen 1 Avoterveydenhuollossa tai poliklinikalla
2 Mies 2 Vuodeosastolla






3. Ammatillinen koulutuksesi 7. Mikä on tavanomainen työaikamuotosi?
1 Yliopistotutkinto 1 Päivätyö
2 AMK tai opistoasteen tutkinto 2 Kaksivuorotyö
3 Kouluasteen tai 2. asteen tutkinto 3 Kolmivuorotyö
4 Muu, mikä ________________________ 4 Päivätyö ja päivystyksiä
5 Yötyö
6 Muu, mikä _______________________
4. Ammattinimikkeesi tällä hetkellä
________________________________ 8. Kauanko olet työskennellyt nykyisessä
tehtävässäsi? _____ vuotta





9. Kauanko olet työskennellyt tässä
organisaatiossa? _____ vuotta
LIITE 4
2B) REKRYTOINTI JA OSAAMISEN KEHITTÄMINEN
10. Mitä ymmärrät urakehityksellä? Ympyröi vain yksi vaihtoehto, joka kuvaa näkemystäsi
parhaiten.
1 Läpi elämän kestävää ammatillisen kasvun prosessia
2 Yksilön työkokemuksista kertyvää osaamista
3 Organisaation hierarkiassa etenemistä
4 Ammattiin liittyvien tietojen ja taitojen kehittämistä ja haasteellisempien työtehtävien
suorittamista
5 Työtehtävien merkittävää muutosta tai alan vaihtoa
6 Siirtymistä työstä tai ammatista toiseen muutaman vuoden välein
7 En osaa sanoa
11. Seuraavat väittämät liittyvät rekrytointiin ja osaamisen kehittämiseen organisaatiossasi.

















1. Organisaatiomme on houkutteleva työpaikka tule-
vaisuudessa eikä rekrytointiongelmia tule olemaan
1 2 3 4 5
2. Ulkomaalaisten terveydenhuollon ammattilaisten
rekrytointia organisaatioomme tulisi lisätä
1 2 3 4 5
3. Muodollinen pätevyys on tärkein valintakriteeri uutta
henkilöstöä rekrytoitaessa
1 2 3 4 5
4. Rekrytointitilanteissa keskustelemme usein siitä,
millaista osaamista työyksikössämme tulevaisuu-
dessa tarvitaan
1 2 3 4 5
5. Uutta henkilöstöä rekrytoitaessa valintakriteerit ei-
vät ole kaikkien tiedossa
1 2 3 4 5
Osaamisen kehittäminen
6. Henkilöstön osaamisen kehittäminen organisaatios-
samme lähtee organisaation tarpeista
1 2 3 4 5
7. Osaamisen kehittäminen on jokaisen henkilökohtai-
nen asia
1 2 3 4 5
8. Strategiset linjaukset eivät ohjaa ammatillisen
osaamiseni kehittämistä
1 2 3 4 5
9. On hyväksyttävää, että kaikki työntekijät eivät halua
kehittyä ammatillisesti
1 2 3 4 5
10. Minulla on mahdollisuus työaikana kehittää osaa-
mistani
1 2 3 4 5
11. Minulla ei ole mahdollisuutta käyttää kaikkea osaa-
mistani työssäni
1 2 3 4 5
12. Olen motivoitunut kehittämään omaa osaamistani
vain siinä tapauksessa, jos siitä palkitaan rahallises-
ti
1 2 3 4 5
13. Minulla on selkeä suunnitelma osaamiseni
kehittämiseksi
1 2 3 4 5
14. Olen keskustellut lähijohtajani kanssa henkilökoh-
taisesta ammatillisen kehittymisen suunnitelmastani
1 2 3 4 5
3C) TIEDONHALLINTA ORGANISAATIOSSA
12. Mitä tietoa tarvitset työssäsi? Arvioi tietojen tarpeellisuutta ja tiedon saannin riittävyyttä















1. Olennaisista lainsäädännön muutoksista 1 2 3 4
2. Kansainvälisistä terveydenhuollon kehittämissuun-
tauksista ja EU:n vaikutuksista terveydenhuoltoon
1 2 3 4
3. Kansallisista terveydenhuollon kehittämishankkeista 1 2 3 4
4. Sosiaali- ja terveysministeriön, Stakesin, Kansan-
terveyslaitoksen, Työterveyslaitoksen ym. strategi-
oista ja ohjeistuksista
1 2 3 4
5. Terveydenhuollon työvoiman kehityksestä 1 2 3 4
6. Terveydenhuollon koulutusmäärien ja koulutusten
sisältöjen kehityksestä
1 2 3 4
7. Palvelurakenteen (julkinen, yksityinen, kolmas
sektori) muutoksista
1 2 3 4
8. Väestörakenteen kehityksestä ja väestön sairasta-
vuudesta
1 2 3 4
9. Terveyspalveluihin liittyvää tutkimustietoa 1 2 3 4
10. Sairauksiin ja niiden hoitoon liittyvää tutkimustietoa 1 2 3 4
11. Tietoa terveydenhuollon teknologiainnovaatioista 1 2 3 4
Alueellinen ja organisaation taso
12. Kunnan tai kuntien taloudesta ja organisaatiotasi
koskevista poliittisista linjauksista
1 2 3 4
13. Alueen muista julkisten, yksityisten ja kolmannen
sektorin terveys-, hoito- ja hoivapalvelujen
tuottajista ja palveluista
1 2 3 4
14. Oman organisaatiosi taloudesta ja strategisista
linjauksista
1 2 3 4
15. Organisaatiosi henkilöstöpoliittisista linjauksista 1 2 3 4
16. Henkilöstön määrästä ja osaamisesta organisaa-
tiossasi
1 2 3 4
17. Henkilöstön hyvinvoinnista ja työviihtyvyydestä 1 2 3 4
18. Organisaatiosi tuottamien palveluiden määrästä,
laadusta ja vaikutuksista
1 2 3 4
19. Organisaatiosi asiakkaiden tarpeista 1 2 3 4
20. Asiakkaiden palvelukokemuksista 1 2 3 4
21. Organisaatiosi fyysisistä resursseista, kuten tiloista,
laitteista, välineistä
1 2 3 4
22. Vertailutietoa muista organisaatioista 1 2 3 4
23. Töiden organisoinnin perusteista omassa työyksi-
kössäsi
1 2 3 4
24. Toisten työyksikköjen toiminnasta ja kehittämis-
hankkeista
1 2 3 4
413. Oletko viime aikoina pohtinut, mitä tietoja tarvitset työssäsi?
1      En koskaan
2      Joskus
3      Usein
14. Oletteko keskustelleet työyksikössänne viimeisen vuoden aikana henkilöstön
tietotarpeista?
1      Usein
2      Muutaman kerran
3      Ei kertaakaan
15. Onko työyksikössänne keskusteltu tai systemaattisesti suunniteltu työssä tarvittavan
tiedon hankintaa, säilyttämistä ja käyttöä?
1 Ei ole keskusteltu eikä suunniteltu
2 On keskusteltu, mutta ei suunniteltu tai sovittu mitään
3 On keskusteltu ja suullisesti sovittu toimintatavoista
4 On keskusteltu ja tehty kirjallinen suunnitelma
5 Keskustelun ja suunnitelman lisäksi on toimiva käytäntö
6 Muu yhdistelmä edellä esitetyistä, millainen ________________________________
7 En tiedä
16. Kuinka paljon käytät aikaa työhösi liittyvän tiedon hankintaan keskimäärin kuukaudessa?
Työaikana Työajan ulkopuolella
1 Alle tunnin Alle tunnin
2 1 – 5 tuntia 1 – 5 tuntia
3 6 – 10 tuntia 6 – 10 tuntia
4 11 – 15 tuntia 11 – 15 tuntia





5 Yli 15 tuntia
17. Seuraavassa esitetään tiedon hankintaan, tiedon organisointiin ja jakamiseen sekä käyt-

















1. Informaatiota on paljon tarjolla, mutta työni kannalta
soveltamiskelpoista tietoa on niukasti
1 2 3 4 5
2. Työni kannalta olennaisen tiedon hankkiminen ei
tuota ongelmia
1 2 3 4 5
3. En luota internetistä saatavaan tietoon 1 2 3 4 5
4. Luen mieluummin paperijulkaisuja kuin seikkailen
internetissä
1 2 3 4 5
5. Tietoa kyllä saa tarpeeksi ilman, että sitä itse hakee 1 2 3 4 5
6. Organisaatiossamme tiedon haku on keskitetty tie-
donhaun ammattilaisille
1 2 3 4 5
7. En osaa itse hakea tietoa tietoverkoista 1 2 3 4 5
8. Saan riittävästi tietoa organisaationi muilta työnteki-
jöiltä työni toteuttamiseen
1 2 3 4 5

















10. Minulla on pääsy kaikkeen tietoon, mitä työssäni
tarvitsen
1 2 3 4 5
11. Tarvitsisin ohjausta tietotekniikan hyödyntämiseen
henkilökohtaisessa tiedonhallinnassa
1 2 3 4 5
12. Työssäni tarvitsemani tieto säilyy parhaiten omassa
muistissani
1 2 3 4 5
13. Tieto on vaikeasti löydettävissä organisaatiossamme 1 2 3 4 5
14. Tietoa saa organisaatiossamme nopeasti 1 2 3 4 5
15. Tiedot ovat ajan tasalla organisaatiossamme 1 2 3 4 5
Tiedon jakaminen
16. Tiedon jakaminen organisaatiossamme tapahtuu
johdon kautta
1 2 3 4 5
17. Organisaatiossamme kannustetaan työhön liittyvän
tiedon jakamiseen
1 2 3 4 5
18. Keskijohto ei välitä tarpeeksi tietoa työntekijöille 1 2 3 4 5
19. Tarvitessani tietoa voin ottaa suoraan yhteyttä
organisaatiomme johtoon
1 2 3 4 5
20. Pidämme toisemme ajan tasalla työasioissa 1 2 3 4 5
21. Tiedon jakaminen työyksikkömme sisällä tapahtuu
ammattiryhmittäin
1 2 3 4 5
22. Tiedonvaihtoa ja jakamista ei rajoiteta
organisaatiossamme
1 2 3 4 5
23. Eri yksiköiden välinen tiedonvaihto on vähäistä
organisaatiossamme
1 2 3 4 5
24. Joissakin organisaatiomme yksiköissä pantataan
tietoa
1 2 3 4 5
25. En pidä tarpeellisena jakaa erityisasiantuntijuuteeni
liittyvää tietoa muille
1 2 3 4 5
Tiedon käyttö
26. Organisaatiossamme käytetään useimmiten luotet-
tavista tietolähteistä hankittua tietoa
1 2 3 4 5
27. Käyttäisin monipuolisempaa tietoa työssäni, mutta
minulla ei ole aikaa hankkia sitä
1 2 3 4 5
28. Kliinisessä työssä/hoitotyössä tekemäni päätökset
eivät aina perustu organisaation ohjeisiin ja suosituk-
siin
1 2 3 4 5
29. Kliininen työni/hoitotyöni perustuu tutkimustietoon 1 2 3 4 5
618. Seuraavassa selvitetään informaatioteknologian hyödyntämistä organisaatiossa. Mitä













1. Internetin käyttömahdollisuus 1 2 3 4 5
2. Organisaation ylläpitämät internetsivut 1 2 3 4 5
3. Organisaation oma Intranet 1 2 3 4 5
4. Sähköpostin käyttömahdollisuus 1 2 3 4 5
5. Johdon tietojärjestelmä (esim. raportointijärjes-
telmä)
1 2 3 4 5
6. Potilastietojärjestelmät (esim. sähköinen potilas-
kertomus tai laboratorion järjestelmä)
1 2 3 4 5
7. Operatiiviset tietojärjestelmät (esim. palkanlas-
kenta tai materiaalihallinto)
1 2 3 4 5
8. Verkko-oppimisympäristön käyttömahdollisuus 1 2 3 4 5
9. Perusohjelmistot tekstinkäsittelyyn, taulukkolas-
kentaan (esim. Excel) ja esitysten tekoon
(esim. PowerPoint)
1 2 3 4 5
10. Projektinhallintaohjelmisto
(esim. Project Manager)
1 2 3 4 5
11. Tietokantojen käyttömahdollisuus 1 2 3 4 5
12. Sähköinen koulutusrekisteri 1 2 3 4 5
13. Sähköinen henkilöstön osaamisrekisteri 1 2 3 4 5
14. Sähköisiä portfolioita 1 2 3 4 5
15. Graafisia esityksiä 1 2 3 4 5
16. Erilaisia organisaation toimintaa kuvaavia
tilastoja sähköisessä muodossa
1 2 3 4 5
17. Sähköisiä lomakkeita 1 2 3 4 5
18. Informaatikoiden palveluja 1 2 3 4 5
19. Tietohallinto/atk-yksikön asiantuntijapalveluja 1 2 3 4 5
20. Asiakkaille tarjottavia sähköisen asioinnin
palveluja (esim. sähköisen reseptin käyttö)
1 2 3 4 5
21. Ammattilaisen työpöytä (oma henkilökohtais-
ten tarpeiden mukainen portaalisivu organi-
saation sisäisiin ja ulkopuolisiin järjestelmiin)
1 2 3 4 5
22. Puhelinneuvontapalveluja 1 2 3 4 5
23. Videoneuvottelu mahdollisuus 1 2 3 4 5
24. Muita, mitä __________________________ 1 2 3 4 5
7D) UUDEN TIEDON LUOMINEN ORGANISAATIOSSA
19. Seuraavassa esitetään väittämiä uuden tiedon luomisen edellytyksistä. Ympyröi mielipi-
















1. Olemme johtaneet työyksikkömme tavoitteet
organisaation kokonaistavoitteista
1 2 3 4 5
2. Kaikki työyksikkömme jäsenet eivät ole sitoutuneet
tavoitteiden saavuttamiseen
1 2 3 4 5
3. Organisaatiossamme on työntekijöitä, jotka eivät
noudata sovittuja käytäntöjä
1 2 3 4 5
4. Työyksikössämme on tiloja, joissa työntekijät voivat
keskustella rauhassa
1 2 3 4 5
5. Osallistuminen erilaisiin työryhmiin on aktiivista
työyksikössämme
1 2 3 4 5
6. Kaikki ammattiryhmät eivät osallistu työryhmien
työskentelyyn yhtä aktiivisesti
1 2 3 4 5
7. Samat johtajat ovat nimettyinä kaikkiin työryhmiin 1 2 3 4 5
8. Samat henkilöt ovat aina aktiivisia osallistujia erilai-
siin ryhmätyöskentelyihin työyksikössämme
1 2 3 4 5
9. En kannata ryhmätyöskentelymuotoja, koska
ryhmissä on aina ”vapaamatkustajia”
1 2 3 4 5
10. Olen vastuussa omien tehtävieni lisäksi myös koko
työryhmän tavoitteiden saavuttamisesta
1 2 3 4 5
11. Organisaatiomme johto luottaa työntekijöiden
toimintaan
1 2 3 4 5
12. Työntekijät eivät luota johtajien päätöksentekoky-
kyyn
1 2 3 4 5
13. Päätöksenteko organisaatiossamme on avointa 1 2 3 4 5
14. Organisaatiossamme voi turvallisesti tuoda esiin
eriävät näkemyksensä
1 2 3 4 5
15. Luotamme toistemme asiantuntijuuteen työyksikös-
sämme
1 2 3 4 5
16. Kaikki työyksikkömme jäsenet eivät ole yhtä
hyväksyttyjä
1 2 3 4 5
17. Työyksikössämme huolehditaan työntekijöistä 1 2 3 4 5
18. Työyksikössämme saan palautetta työstäni 1 2 3 4 5
19. Johtajat antavat ainoastaan kielteistä palautetta 1 2 3 4 5
20. Ilmapiiri organisaatiossamme on hyvä 1 2 3 4 5
21. Voin tehdä yhteistyötä vapaasti muiden työyksikkö-
jen työntekijöiden kanssa
1 2 3 4 5
22. Organisaatiossamme arvioidaan avoimesti yksikkö-
jen työprosesseja ja työtapoja
1 2 3 4 5
23. Organisaation rakenne vaikeuttaa avointa vuoro-
vaikutusta
1 2 3 4 5
24. Järjestelmällinen projektityöskentely edistää
organisaatiomme kehittymistä
1 2 3 4 5
820. Ympyröi kokemustasi tai mielipidettäsi parhaiten kuvaava vaihtoehto jokaisesta uuden

















1. Opin uusia työskentelytapoja työskentelemällä
työtoverieni kanssa yhdessä
1 2 3 4 5
2. Keskustelen viikoittain työtoverieni kanssa työhön
liittyvistä kokemuksista
1 2 3 4 5
3. Kokemattomat työntekijät harjoittelevat aina aluksi
kokeneempien ohjauksessa työyksikössämme
1 2 3 4 5
4. Pyrin toimimaan itsenäisesti enkä pyydä toisilta
apua
1 2 3 4 5
5. Työtoverit auttavat minua onnistumaan työtehtävis-
säni
1 2 3 4 5
6. Tarvitessani tai tilanteen niin vaatiessa konsultoin ja
pyydän apua kyseisen asian osaavilta henkilöiltä
organisaatiossani
1 2 3 4 5
7. Kehityskeskustelut ovat erinomainen tapa käydä
tavoitteellinen keskustelu johtajan kanssa
1 2 3 4 5
8. Raportoin ja keskustelen työni tuloksista vain
johtajani kanssa
1 2 3 4 5
9. Kehityskeskustelussa ei keskusteltu osaamisestani 1 2 3 4 5
10. Perehdyttämiseen työyksikössäni käytetään
mielestäni liikaa aikaa
1 2 3 4 5
11. Kaikki työssä tarvittava osaaminen pitäisi saada
ammatillisessa peruskoulutuksessa
1 2 3 4 5
12. Työkierto soveltuu hyvin uusien toimintatapojen ja
tehtävien opetteluun
1 2 3 4 5
13. Työyksikössäni on henkilöitä, jotka innostuneesti
jakavat muille tietojaan ja osaamistaan
1 2 3 4 5
14. Työyksikössämme ei käytetä aikaa uusien ideoiden
kehittelyyn
1 2 3 4 5
15. Työyksikössämme työskennellään paljon
ryhmissä/tiimeissä
1 2 3 4 5
16. Johtaja suunnittelee töiden organisoinnin työyksi-
kössämme
1 2 3 4 5
17. Ongelmatilanteissa ratkaisuja mietitään yhdessä
työyksikössämme
1 2 3 4 5
18. Työskentelemme rutiinilla, emmekä kriittisesti
pohdi ja kehitä työkäytäntöjämme yhdessä
1 2 3 4 5
19. Pyrimme parantamaan toimintamme heikkouksia
työyksikössämme
















20. Kaikkien (asiakkaiden, työtovereiden, johtajien)
parannusehdotukset otetaan huomioon työyksikös-
sämme
1 2 3 4 5
21. Kirjoitamme hyvät työkäytännöt ja kokemukset
yksikössämme esim. ohjeiksi ja annamme koko or-
ganisaation yhteiseen käyttöön
1 2 3 4 5
22. Käsittelemme asiakaspalautetta säännöllisesti
yhteisissä johdon ja työntekijöiden palavereissa
1 2 3 4 5
23. Työyksikössämme ei ole kirjallisia ohjeita työkäy-
täntöjemme tueksi
1 2 3 4 5
24. Emme pohdi kriittisesti projektien onnistumisia ja
epäonnistumisia työyksikössämme
1 2 3 4 5
25. Kaikki työntekijät eivät saa sanoa mielipidettään
työyksikkömme kokouksissa
1 2 3 4 5
26. Olen kokouksissa aktiivinen esittäen omat
mielipiteeni
1 2 3 4 5
27. Johtajamme käynnistää keskusteluja vaikeistakin
asioista
1 2 3 4 5
28. Ristiriitatilanteita ei käsitellä työyksikössämme 1 2 3 4 5
29. Kriittistä palautetta saatuamme keskustelu menee
usein puolustautumiseksi
1 2 3 4 5
30. Keskustelu työyksikössämme tapahtuu pääasiassa
ammattiryhmittäin
1 2 3 4 5
31. Kokeneiden työntekijöiden kokemusta ei arvosteta
organisaatiossamme
1 2 3 4 5
10
21. Mitkä seuraavista uuden tiedon ja osaamisen luomisen ja kehittämisen käytännöistä
ovat olleet organisaatiossasi viimeisen vuoden aikana käytössä? Oletko itse osallistunut,










1. Kehityskeskustelut 1 2 3 4
2. Organisaation sisäiset asiantuntijaha-
kemistot
1 2 3 4
3. Mentorointi (kokeneemman työntekijän
kanssa yhdessä tekeminen)
1 2 3 4
4. Työhön liittyvä keskustelu kollegojen
kanssa
1 2 3 4
5. Säännöllinen vertaisarviointi 1 2 3 4
6. Perehdytysohjelmat 1 2 3 4
7. Systematisoitu itsearviointi 1 2 3 4
8. Työkierto 1 2 3 4
9. Koulutustarvekartoitukset 1 2 3 4
10. Suunnitelmallinen työn sisällöllinen
laajentaminen
1 2 3 4
11. Laatutyöskentely 1 2 3 4
12. Tiimityöskentely 1 2 3 4
13. Projektityöskentely 1 2 3 4
14. Parityöskentely 1 2 3 4
15. Asiakaspalautteen käsittely 1 2 3 4
16. Työhön liittyvien ohjeiden tekeminen 1 2 3 4
17. Tiedotustilaisuudet 1 2 3 4
18. Suunnittelu- ja kehittämispalaverit 1 2 3 4
19. Sparrausryhmät (pieni ryhmä jakaa
kokemuksia, oivalluksia ja tietoa työs-
tään)
1 2 3 4
20. Intressipiirit (samaa tehtävää eri yksi-
köissä tekevien kokoontuminen)
1 2 3 4
21. Tutustumis/opintokäynnit muihin
terveydenhuollon organisaatioihin
1 2 3 4
22. Lyhytkursseille, koulutustilaisuuksiin
tai konferensseihin osallistuminen
1 2 3 4
23. Pitkäkestoisiin koulutuksiin tai itse-
opiskeluohjelmiin osallistuminen
1 2 3 4
11
E) STRATEGINEN HENKILÖSTÖVOIMAVAROJEN JOHTAMINEN
22. Onko organisaatiossasi seuraavia voimassaolevia strategioita tai strategisia asiakirjoja?
On kirjallisena On vain suullisena Ei ole tehty En tiedä
1. Koko organisaation strategia 1 2 3 4
2. Toimialoittaiset strategiat 1 2 3 4
3. Yksikkökohtaiset strategiat 1 2 3 4
4. Henkilöstöstrategia tai henkilöstöti-
linpäätös
1 2 3 4
5. Tietohallintostrategia 1 2 3 4
6. Viestintästrategia 1 2 3 4
23. Seuraavat väittämät liittyvät organisaatiosi strategiatyöskentelyyn ja henkilöstöjohtami-
















Strategian sisältö ja laatiminen
1. Strategia on osa organisaation jokapäiväistä työtä 1 2 3 4 5
2. Strategiaan liittyviä kysymyksiä ei käsitellä työyksi-
kössämme
1 2 3 4 5
3. Henkilöstön kehittämisestä ei ole selkeää
näkemystä organisaatiomme strategiassa
1 2 3 4 5
4. Organisaatiomme eritasoiset strategiat täydentävät
toisiaan
1 2 3 4 5
5. Strategiat laaditaan ylimmän johdon keskuudessa 1 2 3 4 5
6. Työyksikkömme edustajia ei ole mukana
organisaatiomme strategioiden laadinnassa
1 2 3 4 5
7. Organisaatiomme käyttää strategiaprosessissa
apuna konsultteja tai asiantuntijoita
1 2 3 4 5
Strategiasta tiedottaminen
8. Ylin johto ei tiedota strategioista selkeästi suoraan
henkilöstölle
1 2 3 4 5
9. Strategiat lähetetään henkilöstölle kirjallisena tai
ne ovat vapaasti saatavissa internetsivuilla
1 2 3 4 5
10. Strategioista tiedotetaan tiedotustilaisuuksissa
myös organisaation ulkopuolisille
1 2 3 4 5
Strategian toteuttaminen
11. Organisaation ylin johto toimii strategian
mukaisesti
1 2 3 4 5
12. En tunne organisaatiomme strategiaa hyvin 1 2 3 4 5
13. Johtajat organisaation kaikilla tasoilla ovat
sitoutuneet strategian toteuttamiseen
1 2 3 4 5
14. Henkilöstöllä on mahdollisuus osallistua
organisaation yleiseen päätöksentekoon
1 2 3 4 5
15. Henkilöstö ei ole sitoutunut organisaation
strategian toteuttamiseen
1 2 3 4 5
12
F) JOHTAMIS- JA TYÖKULTTUURI
24. Seuraavassa on esitetty moniulotteisia väittämiä, jotka koskevat ensisijaisesti työyksik-
köjen, mutta myös koko organisaation vallitsevaa kulttuuria. Valitse kunkin väittämän koh-
















1. Asiakkaiden tarpeet ja odotukset ovat keskeisin
toimintaamme ohjaava seikka ja toimintakäytäntöjä
muutetaan asiakaspalautteen pohjalta
1 2 3 4 5
2. Henkilöstövoimavarat otetaan huomioon yksik-
kömme tulostavoitteiden määrittämisessä
1 2 3 4 5
3. Johtajien ja henkilöstön yhteistä vastuuta koroste-
taan työyksikkömme tulostavoitteita määritettäessä
1 2 3 4 5
4. Tuotosten määrä ja laatu ovat palkkaus- ja
kannustejärjestelmän määräävin tekijä
1 2 3 4 5
5. Organisaation jäsenyys edellyttää lähes ehdotonta
lojaalisuutta ja sitoutuneisuutta johtoa kohtaan
1 2 3 4 5
6. Ammattikuntalähtöinen ajattelutapa on organisaa-
tiossamme tavanomaista
1 2 3 4 5
7. Jokaisen työtehtävän sisältö on määritelty tarkasti 1 2 3 4 5
8. Tärkeimmissä työtehtävissä on työntekijän oikeudet
ja velvollisuudet määritelty yksityiskohtaisesti
1 2 3 4 5
9. Koko organisaation perustehtävä on selkeä ja siitä
keskustellaan aktiivisesti
1 2 3 4 5
10. Työtä ei ole jaettu etukäteen pieniin osiin, vaan
työnjakoa ohjaa kulloisessakin tilanteessa
tarvittava erikoistietämys
1 2 3 4 5
11. Työntekijän lähin johtaja valvoo työtehtävien
tekemistä ja vastaa siitä
1 2 3 4 5
12. Työtavat ja organisointi ratkaistaan kustannuste-
hokkuuden kriteerein
1 2 3 4 5
13. Organisaation menestymistä arvioitaessa korostu-
vat johdon ja työntekijöiden yhteiset näkemykset ja
kriteerit
1 2 3 4 5
14. Kaikki sitoutuvat organisaation perustehtävään ja
ovat ylpeitä siitä
1 2 3 4 5
15. Organisaation menestys riippuu siitä, kuinka
tehokkaasti pyrimme ottamaan käyttöön uusinta
teknologiaa
1 2 3 4 5
16. Poliittiset päätökset ja hallinnolliset ohjausmeka-
nismit vaikuttavat suoraan niihin ratkaisuihin, joita
organisaation sisällä tehdään

















17. Työyksikkömme työtehtävistä sovittaessa
huomioidaan ihmisten osaaminen
1 2 3 4 5
18. Viestinnässä korostuu monikanavaisuus ja
mahdollisuus rakentavaan kriittiseen keskusteluun
1 2 3 4 5
19. Johtamisessa yksilö- ja tiimitasolla korostuu
suoritekeskeisyys
1 2 3 4 5
20. Viestinnässä käytetään hierarkkista rakennetta
ja muodolliset tiedotteet ovat pääasiallisimpia
välineitä
1 2 3 4 5
21. Henkilöstön osaamisen kehittämistarpeet otetaan
vakavasti ja luodaan edellytyksiä niiden toteuttami-
selle
1 2 3 4 5
22. Sosiaaliset suhteet johtajien ja työntekijöiden välillä
perustuvat tasavertaisuudelle
1 2 3 4 5
23. Taloudellinen vastuu korostuu työyksikkömme
johtamisessa ja jokaisen työntekijän tulostavoittei-
den määrittämisessä
1 2 3 4 5
24. Käyttäytymistä ja vuorovaikutusta ohjaavat johdon
määräykset ja päätökset
1 2 3 4 5
14
G) JOHTAMISEN OIKEUDENMUKAISUUS
25. Seuraavat väittämät käsittelevät johtamista organisaatiossasi.  Valitse vastausvaihtoeh-
















1. Organisaatiossamme päätökset tehdään pätevän
tiedon perusteella
1 2 3 4 5
2. Kaikilla on mahdollisuus sanoa mielipiteensä
itseään koskevissa asioissa
1 2 3 4 5
3. Kaikki asianosaiset ovat edustettuina päätöksiä
tehtäessä
1 2 3 4 5
4. Tehdyt päätökset ovat organisaatiossamme olleet
johdonmukaisia ja niiden soveltamista koskevat
menettelytavat ovat kaikille samat
1 2 3 4 5
5. Organisaatiossamme epäonnistuneet päätökset
voidaan purkaa tai niitä voidaan muuttaa
1 2 3 4 5
6. Päätösten vaikutuksia seurataan ja niistä
tiedotetaan
1 2 3 4 5
7. Päätösten perusteista saa halutessaan lisätietoa 1 2 3 4 5
26. Seuraavat väittämät liittyvät johtajasi toimintaan (johtajalla tarkoitetaan tässä henkilöä,
joka on muodollisesti lähin johtajasi (esimies), esim. sairaanhoitajan lähin johtaja = osaston-

















1. Johtajani kuuntelee mielipiteitäni tärkeissä asioissa 1 2 3 4 5
2. Johtajani henkilökohtaiset mieltymykset eivät vaiku-
ta häiritsevästi hänen päätöksiinsä
1 2 3 4 5
3. Johtajani tiedottaa riittävän ajoissa tehdyistä pää-
töksistä
1 2 3 4 5
4. Johtajani kohtelee minua ystävällisesti ja huomaa-
vaisesti
1 2 3 4 5
5. Johtajani kunnioittaa oikeuksiani työntekijänä 1 2 3 4 5
6. Johtajaani voi luottaa 1 2 3 4 5
15
27. Tässä osiossa on esitetty organisaatiosi palkitsemisjärjestelmään (etujen, palkkioiden ja
velvoitteiden jakamiseen) ja sitä koskeviin periaatteisiin liittyviä väittämiä. Ympyröi vastaus-

















1. työkokemuksesta. 1 2 3 4 5
2. koulutuksesta. 1 2 3 4 5
3. tehdyn työn perusteella. 1 2 3 4 5
4. vastuusta. 1 2 3 4 5
5. tulosten perusteella. 1 2 3 4 5
6. kykyjeni perusteella. 1 2 3 4 5
7. Työyksikössämme erilaiset velvoitteet jakautuvat
henkilöstölle tasapuolisesti (kaikille saman verran)
1 2 3 4 5
8. Ammatillisen kehittymisen mahdollisuus
(esim. koulutusmahdollisuus) määräytyy työyksik-
kömme jäsenten yksilöllisten tarpeiden perusteella
1 2 3 4 5
9. Ammatillisen osaamiseni kehittämisestä ei palkita
työyksikössämme
1 2 3 4 5
10. Kaikilla työyksikkömme jäsenillä on tasavertainen
mahdollisuus ammatillisen osaamisensa kehittämi-
seen (esim. koulutus)
1 2 3 4 5
11. Työyksikkömme jäsenten työtehtävät jakautuvat
tarkoituksenmukaisesti
1 2 3 4 5
12. Toisia ammattiryhmiä palkitaan muita enemmän 1 2 3 4 5
13. Työyksikössämme palkitaan enimmäkseen yksilö-
suorituksista
1 2 3 4 5
14. Työyksikössämme palkitaan enimmäkseen ryhmän
(tiimin) suorituksista
1 2 3 4 5
15. Työyksikössämme kiitetään hyvin sujuneesta
työstä
1 2 3 4 5
16. Koen saavani tasapuolisesti tukea lähijohtajaltani
verrattuna työtovereideni saamaan tukeen
1 2 3 4 5
17. Koen, että minulle annetaan työtehtäviä enemmän
kuin muille työyksikkömme jäsenille
1 2 3 4 5
18. Johtajalta saamani arviointi vastaa yleensä omaa
arviotani
1 2 3 4 5
19. Työyksikössämme arvostetaan jokaisen työntekijän
osaamista
1 2 3 4 5
20. Ammattiryhmäämme arvostetaan muita ammatti-
ryhmiä vähemmän työyksikössämme
1 2 3 4 5
21. Koen, että työyksikössämme minua työntekijänä
arvostetaan muita vähemmän
1 2 3 4 5
22. Osaamistani arvostetaan työyksikössämme 1 2 3 4 5
23. Luotan työsuhteeni jatkuvuuteen 1 2 3 4 5
16
28. Oletko kokenut työyhteisössäsi jonkun tapahtuman, tilanteen tai menettelyn poikkeuk-
sellisen a) oikeudenmukaisena tai b) epäoikeudenmukaisena? Jos olet, niin millaiset asiat,
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Julkinen Yksityinen Julkinen Yksityinen
SUKUPUOLI (472) (47) (718) (132)
Nainen 76 91 93 93
Mies 24 8 7 7
IKÄ VUOSINA (466) (46) (710) (126)
 35 3 2 19 21
36 - 45 17 22 28 35
46 - 55 51 46 38 28
 56 29 30 15 16
AMMATILLINEN KOULUTUS (472) (46) (716) (133)
Yliopistotutkinto 50 37 13 16
AMK tai opistoasteen tutkinto 47 57 62 81
Kouluasteen tai 2.asteen tutkinto 3 4 25 2
Muu 0 2 0 1
AMMATTINIMIKE (469) (47) (714) (133)
Hoitajajohtajat/Hoitohenkilökunta 64 62 91 90
Lääkärijohtajat/Lääkärit 25 13 9 10
Muut 11 25 0 0
TYÖSUHTEEN LAATU (472) (46) (717) (133)
Vakinainen 92 96 84 91
Määräaikainen 8 4 16 9
TYÖSKENTELY NYKYISESSÄ TEHTÄVÄSSÄ (469) (45) (713) (133)
< 2 21 18 13 16
2 - 11 47 55 42 49
12 - 21 23 18 26 22
> 21 9 9 19 13
TYÖSKENTELY TÄSSÄ ORGANISAATIOSSA
vuosina
(465) (46) (713) (130)
< 5 14 33 22 53
5 - 14 21 15 28 20
15 - 24 39 35 31 18
> 24 26 17 19 9
TYÖN LUONNE (473) (47)
Kokoaikaista hallinnollista ja/tai johtamistyötä 33 23
Sekä hallinnollista että kliinistä työtä/käytännön
hoitotyötä
56 64
Täysin kliinistä työtä/hoitotyötä 7 11
Muuta 4 2
JOHDETTAVIEN MÄÄRÄ (411) (38)
Ei yhtään 4 3
< 20 35 58
21 - 100 43 31
> 100 18 8
Liitetaulukko 3 jatkuu…
LIITE 8 (2/2)





Julkinen Yksityinen Julkinen Yksityinen
PÄÄSÄÄNTÖINEN TYÖYKSIKKÖ (713)



















LIITETAULUKKO 4. Faktorianalyysi johtamis- ja työkulttuuria mittaavista muuttujista johtaja-
aineistosta (kysymys 27).
Muuttujat Lataukset faktoreilla
I II III IV
Faktori I.  OSAAMISKULTTUURI (29.3 %)
Henkilöstön osaamisen kehittämistarpeet otetaan vakavasti ja
luodaan edellytyksiä niiden toteuttamiselle
.77 .09 .06 -.32
Johtajien ja henkilöstön yhteistä vastuuta korostetaan työyksikkömme
tulostavoitteita määritettäessä
.72 .28 .19 -.26
Viestinnässä korostuu monikanavaisuus ja mahdollisuus rakentavaan
kriittiseen keskusteluun
.69 .13 .09 -.34
Koko organisaation perustehtävä on selkeä ja siitä keskustellaan
aktiivisesti
.67 .25 .43 -.18
Henkilöstövoimavarat otetaan huomioon yksikkömme tulostavoittei-
den määrittämisessä
.67 .08 .14 -.13
Sosiaaliset suhteet johtajien ja työntekijöiden välillä perustuvat
tasavertaisuudelle
.66 .15 .14 -.52
Työyksikkömme työtehtävistä sovittaessa huomioidaan ihmisten
osaaminen
.63 -.03 .11 -.10
Organisaation menestymistä arvioitaessa korostuvat johdon ja
työntekijöiden yhteiset näkemykset ja kriteerit
.61 .37 .20 -.38
Kaikki sitoutuvat organisaation perustehtävään ja ovat ylpeitä siitä .59 .19 .40 -.35
Asiakkaiden tarpeet ja odotukset ovat keskeisin toimintaamme
ohjaava seikka ja toimintakäytäntöjä muutetaan asiakaspalautteen
pohjalta
Ominaisarvo 5.6, alpha .86
.52 .29 .26 -.13
Faktori II. TEHOKKUUSKULTTUURI (10.6 %)
Taloudellinen vastuu korostuu työyksikkömme johtamisessa ja
jokaisen työntekijän tulostavoitteiden määrittämisessä
.21 .70 .20 -.14
Työtavat ja organisointi ratkaistaan kustannustehokkuuden kriteerein -.04 .69 .23 .14
Tuotosten määrä ja laatu ovat palkkaus- ja kannustejärjestelmän
määräävin tekijä
Ominaisarvo 2.0, alpha .44
.24 .53 .03 -.09
Faktori III. TEHTÄVÄORIENTOITUNUT KULTTUURI (6.2 %)
Jokaisen työtehtävän sisältö on määritelty tarkasti .09 .10 .85 .04
Tärkeimmissä työtehtävissä on työntekijän oikeudet ja velvollisuudet
määritelty yksityiskohtaisesti
Ominaisarvo 1.2, alpha .61
.33 .22 .75 -.07
Faktori IV. AMMATILLIS-BYROKRAATTINEN KULTTUURI (5.3 %)
Ammattikuntalähtöinen ajattelutapa on organisaatiossamme
tavanomaista
-.09 -.10 .01 .79
Johtamisessa yksilö- ja tiimitasolla korostuu suoritekeskeisyys -.42 .27 .19 .61
Viestinnässä käytetään hierarkkista rakennetta ja muodolliset
tiedotteet ovat pääasiallisimpia välineitä
-.50 .06 -.03 .58
Käyttäytymistä ja vuorovaikutusta ohjaavat johdon määräykset ja
päätökset
Ominaisarvo 1.0, alpha .61
-.45 .27 .20 .41
LIITE 10
LIITETAULUKKO 5. Faktorianalyysi johtamis- ja työkulttuuria mittaavista muuttujista työnteki-
jäaineistosta (kysymys 24).
Muuttujat Lataukset faktoreilla
I II III IV
Faktori I.  YHTEISVASTUUN JA-TOIMINNAN KULTTUURI (27.3 %)
Organisaation menestymistä arvioitaessa korostuvat johdon ja
työntekijöiden yhteiset näkemykset ja kriteerit
.75 -.09 .35 -.08
Johtajien ja henkilöstön yhteistä vastuuta korostetaan työyksikkömme
tulostavoitteita määritettäessä
.73 -.09 .26 -.10
Henkilöstön osaamisen kehittämistarpeet otetaan vakavasti ja
luodaan edellytyksiä niiden toteuttamiselle
.68 -.44 .37 -.09
Viestinnässä korostuu monikanavaisuus ja mahdollisuus rakentavaan
kriittiseen keskusteluun
.67 -.36 .47 -.13
Kaikki sitoutuvat organisaation perustehtävään ja ovat ylpeitä siitä .65 -.03 .37 -.01
Sosiaaliset suhteet johtajien ja työntekijöiden välillä perustuvat
tasavertaisuudelle
.65 -.47 .22 -.13
Henkilöstövoimavarat otetaan huomioon yksikkömme tulostavoittei-
den määrittämisessä
.64 -.15 .28 .05
Työyksikkömme työtehtävistä sovittaessa huomioidaan ihmisten
osaaminen
Ominaisarvo 4.9, alpha .84
.43 -.48 .42 -.16
Faktori II. BYROKRAATTINEN KULTTUURI (12.5 %)
Organisaation jäsenyys edellyttää lähes ehdotonta lojaalisuutta ja
sitoutuneisuutta johtoa kohtaan
.15 .65 .02 -.25
Käyttäytymistä ja vuorovaikutusta ohjaavat johdon määräykset ja
päätökset
-.07 .64 .02 -.19
Viestinnässä käytetään hierarkkista rakennetta ja muodolliset
tiedotteet ovat pääasiallisimpia välineitä
-.45 .58 -.10 -.18
Johtamisessa yksilö- ja tiimitasolla korostuu suoritekeskeisyys
Ominaisarvo 2.2, alpha .58
-.20 .52 .01 -.45
Faktori III. TEHTÄVÄORIENTOITUNUT KULTTUURI (6.4 %)
Tärkeimmissä työtehtävissä on työntekijän oikeudet ja velvollisuudet
määritelty yksityiskohtaisesti
.29 -.14 .79 -.08
Jokaisen työtehtävän sisältö on määritelty tarkasti .21 .13 .77 -.08
Koko organisaation perustehtävä on selkeä ja siitä keskustellaan
aktiivisesti
Ominaisarvo 1.1, alpha .64
.49 -.19 .65 -.11
Faktori IV. TEHOKKUUSKULTTUURI (5.8 %)
Taloudellinen vastuu korostuu työyksikkömme johtamisessa ja
jokaisen työntekijän tulostavoitteiden määrittämisessä
.16 .06 .11 -.79
Työtavat ja organisointi ratkaistaan kustannustehokkuuden kriteerein -.-.14 .29 .05 -.70
Tuotosten määrä ja laatu ovat palkkaus- ja kannustejärjestelmän
määräävin tekijä
Ominaisarvo 1.0, alpha .48
.43 .14 .06 .47
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